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RESUMO

KAISER, Dagmar Elaine. Do implicito ao explicito: o ensinar/aprender administracdo em
enfermagem no contexto hospitalar. 2015. 195 f. Tese (Doutorado em Enfermagem)-Escola de
Enfermagem, Universidade Federal do Rio Grande do Sul, Porto Alegre, 2015.

A pesquisa insere-se na abordagem qualitativa, ancorada no referencial pichoniano de grupo
operativo, implicando uma relagdo dinamica entre 0 mundo objetivo e a subjetividade do sujeito.
O objetivo geral do estudo consistiu em analisar como se articulam alunos, professores e
profissionais de enfermagem no ensinar/aprender administracdo em enfermagem na graduacao,
em um hospital universitario pablico. Os objetivos especificos consistiram em: conhecer acerca
do planejamento e organizacdo dos envolvidos para a insercdo do aluno em campo de estagio;
identificar as ansiedades presentes e explorar as ideias e vivéncias relacionadas a interacdo grupal
para o gerenciamento na producdo de cuidados; discutir as estratégias adotadas no ensino-
aprendizagem da Administracdo em Enfermagem. O cenario de pesquisa correspondeu a unidades
clinico-cirdrgicas do Hospital de Clinicas de Porto Alegre — HCPA. Para explorar as ideias e
vivéncias diante da tematica, a coleta de informacGes deu-se em duas etapas, no periodo entre
outubro de 2013 e setembro de 2014. A primeira etapa consistiu em Questionario
Autoadministrado e Observacao Participante, cujos resultados preliminares integraram o guia de
temas relativo ao Grupo Focal, na segunda etapa. O projeto foi aprovado no Comité de Etica em
Pesquisa do HCPA, com registro CAAE 20568813. Os resultados deste estudo provém das
respostas de 27 alunos, 8 professores, 7 enfermeiros e 15 técnicos/auxiliares de enfermagem ao
Questionario Autoadministrado; de apontamentos da Observacdo Participante de 125 horas,
realizada in loco em unidades de internacdo hospitalar clinica e cirurgica, acompanhando o
estagio de dois grupos de alunos; e, também, de registros oriundos da transcricdo literal de dois
encontros do Grupo Focal, com participagdo de 7 e 5 participantes, respectivamente. As
informacdes foram submetidas a analise tematica inspirada em Minayo, procedendo ao tratamento
das informacdes de modo sequencial em um corpus de analise integrado. Dos contetdos
conflitivos e antagbnicos da realidade estudada, em busca por conexdes que a experiéncia
empirica mantém com o plano das relagdes grupais, emergiram quatro categorias tematicas: o
desconhecido e o inevitavel; no ir e vir, atitudes, valores e novos vinculos; o dialogo e modos de
agir no ensinar/aprender; a emergéncia da praxis. Os resultados da pesquisa indicam que o
ensinar/aprender envolve conhecimento, enseja planejamento e vinculos, depende de dialogo e
enfrenta dificuldades e resisténcias. Quanto as limitagdes do estudo, possivelmente em outros
cenarios da atencdo hospitalar ou da atencdo basica se encontrassem diferentes dinamicas e
resultadas em razdo do aporte logistico e de organizacdo institucional. Assinala-se que 0s
resultados encontrados, além de responderem a questdo e aos objetivos propostos, corroboram
com a tese de que a articulacdo entre alunos, professores e profissionais de enfermagem da-se em
um ir e vir de atitudes, valores e novos vinculos em que o dialogo viabiliza os modos de agir no
ensinar/aprender administracdo em enfermagem na graduacdo, possibilitando a emergéncia da
praxis. A partir do estudo, visualiza-se ampliagdo do conhecimento com repercussdes para o
ensino e gerenciamento na producéo de cuidados de enfermagem, além de suscitar possibilidades
de novas investigacdes nesse ambito. Nas teias do ensinar/aprender esta a praxis e em meio ao
compasso do trabalho que impulsiona a tomada de decisdes, tdo repleta de conteddos implicitos e
explicitos, aluno, professor, enfermeiro e técnico/auxiliar de enfermagem podem se apropriar de
seu Esquema Conceitual, Referencial e Operativo - ECRO e agir critica e propositivamente em
nome do ECRO grupal.

Palavras chave: Pesquisa em administracdo de enfermagem. Educac¢do em enfermagem. Ensino.
Estudantes de enfermagem. Equipe de enfermagem. Estagios. Grupos focais.



ABSTRACT

KAISER, Dagmar Elaine. From the implicit to the explicit: the teaching/learning of nursing
administration in the hospital context. 2015. 195 f. Thesis (PhD in Nursing)-School of Nursing,
Universidade Federal do Rio Grande do Sul, Porto Alegre, 2015.

This is a study of qualitative approach, anchored in the operative group reference of Pichon-
Riviére, implying a dynamic relationship between the objective world and the subjectivity of
the subject. The overall objective of the study was to analyze the articulation of students,
teachers and nursing professionals in teaching/learning nursing administration at graduation
in a public university hospital. The specific objectives were: to know about planning and
organization of those involved in the insertion of students in the internship field; identify the
present anxieties and explore the ideas and experiences related to the group interaction for
managing the production of care; discuss the strategies adopted in the teaching/learning of
Nursing Administration. The study scenario were the clinical and surgical units of the
Hospital de Clinicas de Porto Alegre - HCPA. Data collection was held in two stages between
October 2013 and September 2014 for the exploration of ideas and experiences on the theme.
The first step consisted of a self-administered questionnaire and participant observation, and
the preliminary results integrated the theme guide relating to the Focus Group, in the second
stage. The project was approved by the Research Ethics Committee of the HCPA, under
registration number CAAE 20568813. The study results come from the answers of 27
students, eight teachers, seven nurses and 15 nursing technicians/assistants to the self-
administered questionnaire; from notes of the 125 hours of participant observation held in in
the clinical and surgical hospitalization units, following the internship program of two groups
of students; and also the verbatim transcript of two Focal Group meetings, with seven and
five participants, respectively. The information was submitted to thematic analysis inspired on
the work of Minayo, and subsequent treatment of information in a corpus of integrated
analysis. From conflicting and antagonistic contents of the studied reality, in search for
connections between empirical experience and the group relations plan, emerged four
thematic categories, namely: the unknown and the inevitable; in coming and going, attitudes,
values and new bonding; the dialogue and ways of acting in the teaching/learning; the
emergence of praxis. The study results indicate that the teaching/learning involves
knowledge, entails planning and bonding, depends on dialogues and faces difficulties and
resistance. The study limitations are the fact of possibly finding different dynamics and results
in other settings of hospital or primary care because of logistical contribution and
institutional organization. Note that in addition to answering the question and the proposed
objectives, the results found corroborate the thesis of the articulation among students,
teachers and nursing professionals occurring in a coming and going of attitudes, values and
new bonding, in which the dialogue enables ways of acting in the teaching/learning of
nursing administration in graduation, allowing the emergence of praxis. From the study, is
visualized the expansion of knowledge with implications for teaching and management in the
production of nursing care, as well as possibilities for further research in this area. The
praxis is in the teaching/learning network, and amid the work compass that drives decision-
making, so full of implicit and explicit contents, the students, teachers, nurses and nursing
technicians/assistants can appropriate of their conceptual, referential and operative schema —
CROS, and act critically and with proposals, on behalf of the group CROS.

Keywords: Nursing administration research. Education, nursing. Teaching. Students, nursing.
Nursing, team. Internships. Focus groups.



RESUMEN

KAISER, Dagmar Elaine. De lo implicito al explicito: el ensefiar/aprender en la administracion
de enfermeria en hospitales. 2015. 195 f. Tesis (Doctorado en Enfermeria)-Escuela de Enfermeria,
Universidade Federal do Rio Grande do Sul, Porto Alegre, 2015.

La investigacion es parte del enfoque cualitativo, anclado en el pensamiento de Pichon-Riviere al
grupo operativo, lo que implica una relacion dindmica entre el mundo objetivo y la subjetividad
del sujeto. EI objetivo general del estudio fue analizar la articulacién de los estudiantes,
profesores y profesionales de enfermeria en la ensefianza/aprendizaje de la administracion de
enfermeria en la graduacion en un hospital universitario publico. Los objetivos especificos
fueron: a conocer la planificacion y organizacién de los involucrados a la insercion del
estudiante en el campo de la formacion; identificar las angustias presentes y explorar las ideas y
experiencias relacionadas con la interaccion del grupo para la gestion de la produccion de la
atencion; discutir las estrategias adoptadas en la ensefianza-aprendizaje de administracion de
enfermeria. El escenario de busqueda correspondié a unidades clinicas quirdrgicas del Hospital
de Clinicas de Porto Alegre-HCPA. Para explorar las ideas y experiencias sobre el tema, la
informacion vino en dos etapas, en el periodo comprendido entre octubre del 2013 y septiembre
del 2014. El primer paso consistio en el cuestionario auto administrado y de la observacién
participante, cuyos resultados preliminares han integrado a la guia de temas sobre el grupo
focal, en la segunda etapa. El proyecto fue aprobado por el comité de ética de investigacion de
HCPA, con registro 20568813 de CAAE. Los resultados de este estudio proceden de las
respuestas de 27 alumnos, 8 maestros, 7 enfermeras y 15 auxiliar/técnicos de enfermeria a un
cuestionario auto administrado; notas de la observacion participante de 125 horas, realizada en
pasantias en unidades de pacientes hospitalizados y de clinica quirurgica, tras la etapa de dos
grupos de alumnos; y, también, de los registros de transcripcion literal de dos reuniones del
grupo, con la participacion de los participantes de 7 y 5, respectivamente. La informacion ha sido
sujeta a analisis tematico inspirada en Minayo, por el tratamiento de la informacion de modo
secuencial en un corpus de andlisis integrado. De los contenidos conflictivos y antagdnicos de la
realidad estudiada, en basqueda de conexiones que la experiencia empirica sigue con el plan de
las relaciones del grupo, surgieron cuatro categorias tematicas: el desconocido e inevitable; en ir
y venir, las actitudes, valores y nuevos vinculos; didlogo y formas de actuar en la ensefianza y el
aprendizaje; la aparicion de la praxis. Resultados de la encuesta indican que la
ensefianza/aprendizaje implica conocimientos, requiere una planificacion y enlaces, depende de
las resistencias y las dificultades de didlogo y caras. En cuanto a las limitaciones del estudio,
posiblemente en otros escenarios del hospital o de la atencion basica si encuentran diferentes
dindmicas y emitido por motivos de suministro logistico y organizacion institucional. Cabe
sefialar que los resultados, ademéas de responder a la pregunta y los objetivos propusieron,
corroborado con la tesis de que la articulacion entre estudiantes, profesores y profesionales de
enfermeria se produce en un ir y venir de actitudes, valores y nuevos vinculos en la que el diadlogo
permite a las formas de actuar en la ensefianza y aprendizaje en administracion de enfermeria,
permitiendo la aparicién de la praxis. Desde el estudio, muestra la ampliacion del conocimiento
con repercusiones para la ensefianza y gestién en la produccién de la enfermeria y su cuidado,
asi como da lugar a posibilidades de investigacion adicional en esta area. En los sitios de la
ensefianza y el aprendizaje es la praxis y en medio el ritmo del trabajo que impulsa la toma de las
decisiones, tan lleno de contenido implicito y explicito, estudiante, maestra, enfermera y
auxiliar/técnico de la enfermeria pueden tomar posesion de su esquema conceptual, referencial y
operativo del ECRO y actuar intencionalmente en nombre del critico ECRO grupal.

Palabras clave: Investigacion en administracion de enfermeria. Educacion en enfermeria.
Ensefianza. Estudiantes de enfermeria. Grupo de enfermeria. Pasantias. Grupos focales.
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1 INTRODUCAO

A presente Tese de Doutorado, vinculada ao Nucleo de Estudos sobre Gestdo em
Enfermagem (NEGE), situa o ensinar/aprender administracdo em enfermagem na graduacéao
como uma continua e dialética experiéncia de aprendizagem, na qual alunos, professores e
profissionais de enfermagem interatuam no cendrio da pratica articulando-se com um tempo
proprio, em um processo criador e de descobertas. A motivacdo para abordar a tematica deu-
se a partir da experiéncia docente na area de administracdo em enfermagem da Escola de
Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (EENF-UFRGS), impulsionada
em direcdo ao entendimento do aqui e agora com a historia pessoal do sujeito nas atividades
de ensino de administragdo em enfermagem®, em um hospital universitario.

Nesta caminhada docente, por meio da observacdo empirica, constatei que alunos,
professores e profissionais de enfermagem vivenciam o ensinar/aprender administracdo em
enfermagem mediante acdes e 0 envolvimento de pessoas, experimentando sentimentos por
vezes ambivalentes. O aluno, ao encontrar-se investido, academicamente na funcao gerencial
do enfermeiro, na unidade de internacdo hospitalar onde se d& o estdgio, depara-se com
enfrentamentos capazes de desencadear impressGes muitas vezes conflitivas e antagonicas. O
professor, preocupado em melhorar as questdes do ensinar/aprender dentro de um processo
grupal que valorize ndo apenas o aluno, mas também o proprio professor e os profissionais de
enfermagem na relacdo com o outro, depara-se com a complexa realidade que envolve o
aprendizado do aluno e a qualificacdo das equipes. Ja os profissionais de enfermagem, ao
experimentarem a dimensao interativa nos processos grupais que integram o ensinar/aprender
no cuidado e no gerenciamento do cuidado, questionam-se quanto ao Seu preparo e
participacao na formacéao do aluno.

Além disso, alunos, professores e profissionais de enfermagem experimentam
desconfortos por situagdes ja vivenciadas anteriormente ou relatadas por quem ja passou pela
pratica aplicativa ou estagio curricular, adquirindo uma significacéo particular, haja vista que
centram as ansiedades que o contexto de aprendizagem provoca. Os encontros com 0(S)
outro(s), na experiéncia docente, foram permeados, muitas vezes, por conflitos, duvidas e
anseios tanto por parte dos professores como de alunos e profissionais de enfermagem. Ao

destacar a relagdo intersubjetiva que se processa no trabalho em saude e enfermagem e

! Compdem as atividades de ensino da administragio em enfermagem: a disciplina ENF3043 - Administracéo
em Enfermagem, de 180 horas, o equivalente a 12 créditos da matriz curricular do curso de graduagédo em
Enfermagem (Anexo A) e o Estagio Curricular 1 — Administracdo em Enfermagem, com um total de 180
horas de estagio obrigatério (Anexo B). Ambas atividades de ensino sdo oferecidas na oitava etapa do curso.
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apontar possibilidades de sua analise a partir de algumas vertentes tedricas contemporaneas,
Carvalho et al. (2012) mencionam que a existéncia do individuo se da a partir da vivéncia e
dos reconhecimentos e resisténcias que cada um experimenta no contato com o outro.

Na condicdo de professora, congrego preocupacdes juntamente com o grupo do qual
fago parte discutindo e questionando acerca de como se ddo as atividades de ensino da
Administracdo em Enfermagem nos espacos do cuidado. InquietacBes que ndo estdo focadas
unicamente no aprendizado do aluno, mas, também, no aprendizado das equipes que
participam desta formacdo, bem como a inser¢do do professor neste processo grupal. Além
disso, essas preocupacdes quanto a complexa realidade envolvendo o aprendizado do aluno e
a qualificacdo das equipes, em que a insercdo de alunos interfere na dinamica das equipes e
nos espacos do cuidado, requeriam ser contextualizadas e analisadas de maneira que suas
razdes fossem entendidas, em busca de alternativas para o enfrentamento das questdes que
envolvem alunos, professores e profissionais de enfermagem nas diversas situagdes de
estagio. Portanto, encontra-se terreno fértil para o desenvolvimento da presente pesquisa.

A enfermagem, pratica social e executada em equipe, estabelece entre si e 0s demais
atores envolvidos no desenvolvimento de seu processo de trabalho uma teia de relacGes
interpessoais e grupais de carater complexo, uma vez que estd pautado em diversos
subprocessos interligados e que se estruturam com base nas praticas cuidativas e
administrativas ou gerenciais. Para a execuc¢do das suas praticas, desde a sua concepgao como
profissdo, o parcelamento do trabalho entre os diferentes membros da equipe de enfermagem
tem na geréncia o elo de articulacdo das atividades e sua integra¢do ao processo de trabalho
em satde como um todo (MONTEZELLI; PERES; BERNARDINO, 2011).

O aprendizado do gerenciamento na producdo de cuidados de enfermagem promove
gue o aluno desenvolva habilidades de capacidade analitica, de julgamento, de decisdo e
lideranca para enfrentar riscos e incertezas em seu itinerario formativo. Além do mais, 0
mundo contemporaneo vem exigindo uma grande capacidade de negociacéo entre interesses e
demandas mudltiplas de integracdo de fatores organizacionais cada dia mais ambiguos e
diversos. Desta forma, o discente de enfermagem devera regular o enfrentamento de
problemas de complexidade crescente considerando seus conhecimentos anteriormente
adquiridos na experiéncia individual ou em equipe, uma caracteristica inerente a logica da
acao (DANTAS, 2008; CAVEIAO; HEY; MONTEZELI, 2013).

Assim, o aprendizado das préaticas gerenciais de enfermagem requer que o aluno se

relacione em grupo, no entanto, a equipe de enfermagem é composta de diferentes categorias
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profissionais: enfermeiro e pessoal de nivel médio®. E nesta equipe de trabalho que o aluno se
relaciona e experimenta com o enfermeiro a subdelegacdo de atividades de enfermagem,
apreendendo e pensando em coparticipacdo. O aluno distribui tarefas e responsabilidades de
forma efetiva para o técnico ou o auxiliar de enfermagem, consentindo a autonomia
necessaria para a realizacdo das atividades delegadas, pois para Willig (2004) ndo basta
mandar fazer e sim estabelecer uma relagcdo com o grupo de trabalho para que este fazer seja
inerente aos seus objetivos e ndo uma obrigacdo mecanica, que passe ao nivel de necessidade,
de tarefa intrinseca a vida do grupo.

Cabe destacar os resultados de estudo de Oliveira (2014) por expressarem que, no
processo interativo de profissionais de enfermagem com estagidrios de administragdo em
enfermagem, é a socializacdo de conhecimentos que oportuniza o surgimento de espacos
coletivos de aprendizado reciproco, estimulando enfermeiros e técnicos de enfermagem a
refletirem sobre suas agdes e sobre a realidade da enfermagem cujos insights potencializam o
papel educativo das equipes de enfermagem de um Hospital Universitario junto aos alunos.

Para compreender as interac@es desta inser¢do grupal, busco apoio nas teorizacdes do
psiquiatra e psicanalista argentino Enrique Pichon-Riviere, de origem suica, que faz
apontamentos acerca das relacdes de um grupo para chegar a sustentacdo e compreensdo das
pautas sociais internalizadas e que organizam as formas concretas de interacao, ou seja, das relacoes
sociais e dos sujeitos inseridos nessas relacdes em uma proposta dialética. Em obra reeditada, o autor

define grupo como

0 conjunto restrito de pessoas, ligadas entre si por constantes de tempo e
espaco, e articuladas por sua mdtua representacdo interna, que se propde, de
forma explicita e implicita, uma tarefa que constitui sua finalidade.
(PICHON-RIVIERE, 2012, p. 242-243).

Nesta perspectiva de grupalidade é que se pretende olhar para o aprendizado da
administracdo em enfermagem na graduacdo, com a intencdo de explorar a operatividade
grupal dos envolvidos. O grupo é, em sua esséncia, uma estrutura para empreender acoes
destinadas a satisfazer necessidades por meio das relacBGes internalizadas e vinculos
estabelecidos.

O conjunto de saberes que subsidiam a geréncia de enfermagem, no espacgo
assistencial, e o aprender a pensar em termos da resolucédo das dificuldades que surgem no
campo grupal, sdo possibilidades de aprendizado da administragdo em enfermagem que

requerem ser entendidas, pois:

2 Para efeito deste Projeto de Tese, o termo pessoal de nivel médio é utilizado para designar os Técnicos de
Enfermagem e os Auxiliares de Enfermagem.
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baseiam-se numa didatica que a caracteriza como a apropriacdo do
instrumental da realidade, para modifica-la [...] Aprender é realizar uma
leitura da realidade, leitura coerente, e ndo aceitacdo acritica de normas e
valores. Ao contrario, buscamos uma leitura que implique capacidade de
avaliacdo e criatividade. (PICHON-RIVIERE, 2012, p. 242).

Gayotto e Domingues (2011) reforcam que, na acao educativa, aprender em grupo nao
significa preocupar-se apenas com 0 produto da aprendizagem, mas com O Processo que
possibilitou a mudancga dos atores envolvidos. Considerando esta légica, o aprendizado da
administracdo em enfermagem, no espago assistencial, corrobora com um dos pontos
essenciais apresentados pelas Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs) para a Enfermagem
(BRASIL, 2001), o aprender fazendo, porque é dificil prescrever o que se deve saber, uma vez
que se trata das relagcOes interpessoais, da comunicacdo, da tomada de deciséo e conflitos.
Contudo, para que haja sucesso na adogdo dessa estratégia de ensino, aprender na pratica
enquanto formacdo voltada as necessidades sociais, nos contextos da saude, em que o aluno
integra-se as equipes de enfermagem em consonancia com os principios de universalidade,
equidade, hierarquizacdo, integralidade e resolutividade das acbes de saude, em todos 0s
niveis de assisténcia, ndo basta inclui-la no processo de trabalho da equipe. A sua ado¢do
dependera de o processo de interacdo mover-se como um circuito aberto, com uma trajetoria
em espiral. Se o circuito for fechado, viciado pela estereotipia, essa aprendizagem sera
obstaculizada.

O aluno de administragdo em enfermagem, para cuidar e gerenciar o cuidado,
necessita transitar com flexibilidade, desenvolver uma boa capacidade de comunicacéo, entre
outros quesitos que extrapolam habilidades técnico-instrumentais. No entanto, reconhece-se
que este é um processo gradual que requer empenho constante do aluno, pois, ele precisa
aprender a trabalhar em equipe e conhecer sobre os processos grupais que a integram.
Adiciona-se a compreensdo de que o0 pensamento e conhecimento ndo sdo fatos individuais,
mas sim, produgdes sociais j& assinaladas por Pichon-Riviére (2012) em obra reeditada de
1983, por Paulo Freire (FREIRE, 1980) e também por Quiroga (1988).

Busca-se em Bonals (2003), a compreensao de que o trabalho em grupos favorece a
qualidade das aprendizagens e a construcdo do conhecimento por meio da interacdo entre
alunos, professores e profissionais de enfermagem, além de melhorar as habilidades sociais.
Desta forma, no cenério das praticas gerencias do cuidado, aluno, professor e profissionais de
enfermagem podem desenvolver, com maior facilidade, capacidade para negociar com o
outro, motivado pelo didlogo, facilitando a comunicacdo e a convivéncia grupal e

favorecendo, igualmente, a capacidade de inclusdo de outros membros no grupo. Assim, é



21

importante investir no processo formativo do futuro enfermeiro acerca destas questdes que
irdo permear toda a trajetoria profissional. E um aprendizado constante.

O trabalho em equipe remete ao processo grupal no mundo do trabalho e € incentivado
praticamente em todas as areas da atividade humana (CARVALHO, 2012). No contexto da
enfermagem, o trabalho caracteriza-se pela préatica efetivada por um conjunto de profissionais,
como enfermeiros, técnicos de enfermagem e auxiliares de enfermagem, o que, de um lado,
exige acOes de coordenacdo e supervisdo e, de outro, configura o trabalho coletivo
(PEDUZZI; CIAMPONE, 2010). Assim, ha uma diviséo técnica do trabalho em enfermagem,
caracterizado pela formacdo académica diferenciada e pela hierarquizagdo das funcdes,
articulada em inimeras acdes executadas pelos distintos profissionais da equipe e a
comunicacdo entre seus componentes, orientada para o entendimento. Porém, ha que se
considerar que as intervenc6es ndo se desvinculam daqueles que as executam nem da situacao
de trabalho coletivo onde se encontram. A propria lei do exercicio profissional (CONSELHO
FEDERAL DE ENFERMAGEM, 1986) é clara ao definir que tanto o Auxiliar de
Enfermagem como o Técnico de Enfermagem devem sempre trabalhar sob a supervisdo do
Enfermeiro e, inclusive, alerta para que a administracdo publica e privada devam observar, no
provimento de cargos e funcBGes e na contratagdo de pessoal de enfermagem de todas as
categorias, 0s preceitos legais para a constituicdo da equipe de enfermagem.

Frente a estas questdes e amparada em Souza (2010), para abordar e desenvolver o
trabalho em equipe, em grupo, ndo basta aproximar o aluno das préaticas cuidativas e
gerenciais, ha de se considerar que 0S processos equipe e grupo ndo sdo equivalentes. Um
grupo transforma-se em equipe quando passa a prestar atencdo a sua propria forma de operar e
procura resolver os problemas que vao surgindo (PICHON-RIVIERE, 2012). Desta forma,
um grupo que trabalha como equipe incorpora a sua dinamica habilidades de apreensdo das
relagbes humanas em uma construcdo diaria, potencializando o trabalho coletivo. O
enfermeiro, em posicao estratégica, como citado por Moura et al. (2013), deveria ser capaz de
trabalhar com a equipe de enfermagem sendo sensivel as necessidades do grupo, estabelecer
canais abertos de comunicacdo e desenvolver processos participativos de gestdo, ancorados na
constatacdo dos problemas enfrentados no servico e nas necessidades elencadas pela equipe.

Em meio ao interjogo dialético do ensino, na pratica, percebe-se qudo complexa é a
rede de vinculos e relagcdes que se estabelecem no processo ensinar/aprender administracéo
em enfermagem, itinerario em que todos (alunos, professores e profissionais de enfermagem)
se veem e se ouvem, conhecendo-se em suas singularidades e diversidades, convivendo e

interagindo, 0 que mostra qudo inumeras sdao as relagdes humanas e 0s movimentos nesse
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coletivo de sujeitos. Assim, conhecer esse percurso formativo em um hospital universitario,
no sentido de privilegiar a construcdo de conhecimento que corrobora com alunos e
professores na qualidade da experiéncia educacional em uma relacéo dialética que envolve
também a equipe de enfermagem e de saude e o0 servi¢co de saude, aos poucos, foi tomando
forma.

Em certa medida, o significado da realidade grupal permaneceu um tanto latente até o
ingresso no Curso de Doutorado no Programa de Pds-Graduacdo em Enfermagem da
Universidade Federal do Rio Grande do Sul (PPGENF-UFRGS), quando tive a oportunidade
de me aproximar das ideias de Pichon-Riviére (2012) em atividades académicas de pesquisa,
principalmente aquelas vinculadas a0 NEGE?, acalentando inquietacdes. Frente ao resgate do
referencial tedrico pichoniano sobre processos grupais e o uso da técnica de grupo operativo
como instrumento de intervencdo na realidade foi possivel reconhecer o quanto é complexo
pensar a subjetividade do aluno, do professor, da equipe de enfermagem, do paciente, ou
mesmo, 0s sentimentos de pertenca, receios e fantasias presentes. Uma viséo de sujeito como
sintese ativa de suas relacdes sociais, como sujeito da praxis®, compreendida a partir de
diferentes subsidios, enfoques e perspectivas trazidas em sua heterogeneidade, que vai
enriquecendo e mostrando-se em sua complexidade e riqueza (QUIROGA, 1989), cumprindo
papel fundamental de carater social na producdo do conhecimento sobre processos grupais e
administracdo em enfermagem na graduacao.

Diante destas reflexfes, vem-se questionando como se da a integracdo do aluno de
administracdo em enfermagem na equipe de enfermagem com a qual atua e o quanto se
mantém distante até integrar-se ao grupo, bem como alunos, professores e profissionais de
enfermagem percebem este processo grupal do qual fazem parte. Nas préaticas cuidativas e
gerenciais da enfermagem hospitalar, participar de situagdes grupais é uma necessidade, visto
o trabalho ser continuo nas 24 horas e essencialmente coletivo. Contudo, as pessoas tém
receios quanto a como transitar nas atividades do ensinar/aprender administracdo em
enfermagem, considerando que os modos de ser dos grupos podem mostrar-se cristalizados ou
ndo abertos ao novo ou, entdo, apresentarem medo do novo. Isto remete ao delineamento que
caracteriza cada grupo em particular, cuja dindmica, de acordo com a leitura pichoniana
(PICHON-RIVIERE, 2012), sustenta-se no Esquema Conceitual Referencial e Operativo

* NEGE — Nucleo de Estudos sobre Gestdo em Enfermagem da Escola de Enfermagem da Universidade Federal
do Rio Grande do Sul — O Nucleo concentra grande parte das pesquisas a luz da abordagem pichoniana sobre
Grupo Operativo.

O conceito de praxis apresentado por Pichon-Riviere (1997) remete a sintese entre interiorizagdo das
determinacgdes sociais e a exteriorizagdo de um projeto, totalidade.
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(ECRO) individual e do coletivo grupal, interligando conhecimentos e relagdes interpessoais,
no espaco da aprendizagem.

A preocupacdo com o ensinar/aprender administracio em enfermagem e as
dificuldades e ansiedades presentes no relacionamento com colegas de estagio, com o0
professor e com os profissionais de enfermagem tratam das multiplas dimensdes que levam ao
desenvolvimento de um processo individual e de grupo. Ancorada em Pichon-Riviere (2012),
estas dimensdes conformam deposito de motivos, necessidades e aspiracfes que subjazem em
torno de uma tarefa e que reportam & interacdo no processo de aprendizagem. E da inscrigdo
interna de cada um dos sujeitos, na situagdo interacional, que emerge o jogo de fantasias,
expresso no grupo por mecanismos de atribuicdo e incorporacao de papéis, contribuindo para
as dificuldades de comunicacgio e aprendizagem que levem a mudanca (PICHON-RIVIERE,
2012). Isto implica em um fazer e um refletir criticamente acerca do processo educativo e
acerca das relagdes que vao se estabelecendo em prol da aprendizagem, ponderagédo essencial
para visualizar e fornecer subsidios para intervencdes e reorientacfes da administracdo em
enfermagem.

Além das praticas gerenciais, 0s resultados alcancados deverdo constituir pontos de
discussdo do ensino e da aprendizagem da Administragdo em Enfermagem e oportunizar
novos estudos entre alunos, professores e profissionais de enfermagem quanto as
preocupacOes que se configuram como ansiedades emergentes que orientam para a acao.
Provocacgdes pouco exploradas na literatura e necessarias a construcdo do conhecimento na
area de gestdo em enfermagem e salde.

Tendo como linha de pensamento as reflexGes apresentadas, para Pichon-Riviere
(2012), a tarefa implicita mobiliza medos béasicos como o medo de perder as estruturas
existentes e 0 medo do ataque na situacdo nova, medos que coexistem e cooperam e que
resultam em novas estruturas nas quais as pessoas se sentem inseguras devido as dificuldades
que se apresentam em cada momento da tarefa. Estes medos configuram a ansiedade diante a
mudanca, geram a resisténcia & mudanca e se expressam em termos de dificuldade na
comunicacgéo e no aprendizado, muitas vezes impeditivos de avanco.

Com base em Pichon-Riviere (2012), em obra reeditada de 1983, e em Quiroga
(1989), a formacgdo profissional no espago assistencial consiste, entdo, em um trabalho
compartilhado de esclarecimento grupal, por meio da abordagem e resolucdo de medos
bésicos ndo somente pelo aluno, mas também pelo professor de administragdo em

enfermagem e pelos profissionais da equipe de enfermagem. Uma atuagdo que requer
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coordenar grupos em situagdes que, aparentemente, tratam de uma atividade académica com
aderéncia a realidade no aprendizado académico gerencial.

Feitas estas consideracdes, para trazer maior sustentacdo tedrico-metodoldgica a
investigacdo proposta, além dos conhecimentos adquiridos na disciplina sobre grupo
operativo®>, do PPGENF-UFRGS, buscou-se ainda por formagdo complementar em
coordenacéo de grupos®, haja vista a complexidade da tematica.

A obra reeditada de Pichon-Riviere (2012) trata da analise sistematica das contradi¢fes que
emergem nos grupos, seja por ideologias inconscientes que geram a contradicdo, seja por
esteridtipos no processo de producdo grupal, para melhor compreender as relagdes sociais e dos
sujeitos nelas inseridas. Neste estudo, o referencial tedrico pichoniano norteia para melhor
compreender as dificuldades do aluno, do professor e dos profissionais da equipe no contexto
gerencial da enfermagem e as ansiedades geradas pelo medo da perda do equilibrio alcancado ou
pelo ataque de uma situacdo nova, desconhecida. Medos estes que podem levar a resisténcia a
mudanca e dificultar os processos de comunicacdo e aprendizagem da administracdo em
enfermagem no hospital. Um legado que se destaca pela importancia da inter-relagdo entre os sujeitos ao
desvendar o seu fazer nos aspectos implicito e explicito, trazendo a aprendizagem a valorizagdo do
interjogo entre os sujeitos, cuja articulacdo entre si e 0 contexto no qual estdo inseridos permite
intervengOes e facilita a mudanca.

Sob este ponto de vista:

a realidade é apreendida apenas por um sujeito ativo no processo de
conhecer, tanto objetiva quanto subjetivamente, através de envolvimento,
conceituacdo e (inter)relacdo; a verdade, portanto, ndo é comprovada como
abstracdo, mas através da interacdo sensivel — através de relacdo — com o
préprio fendbmeno (BARBOSA, 2010, p. 17).

Neste sentido, a pratica gerencial do enfermeiro é importante no ensino do
gerenciamento na producdo de cuidados de enfermagem e necessita do desenvolvimento de
atributos relacionados a atuacdo em equipe, o que abrange, por exemplo, o autoconhecimento,
a escuta, o dialogo, a convivéncia com a diversidade, a autenticidade, muito bem lembrados

por Barbato, Corréa e Souza (2010), saberes e experiéncias particulares que permitem a

® Disciplina ENF520 - Grupo operativo: dindmica e fundamentos teéricos, de 30 horas, oferecida pelo Programa
de Pos-Graduacdo em Enfermagem da UFRGS (PPGENF-UFRGS) e ministrada pela professora Orientadora
do presente estudo. Com base na perspectiva de grupos operativos, a disciplina enfoca a dindmica grupal
enquanto processo autoanalitico e co-gestivo, dando énfase a situacdes do cotidiano do trabalho, ensino e
pesquisa, de aplicabilidade na enfermagem e demais interfaces na area da salde.

® Curso intensivo de capacitacdo em Coordenagdo de Grupos, do Instituto de Psicologia Social Pichon-Riviére,
de Porto Alegre, Rio Grande do Sul, Brasil, realizado entre 07 a 28 de janeiro de 2013, totalizando 80 horas na
atividade.
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compreensdo do processo grupal e as possibilidades de coordenagéo/intervencgéo, no sentido
de gerar situacGes de aprendizagem e transformacéo.

Em sintese, essa investigacdo corrobora com a epistemologia convergente, segundo a
qual o ensinar/aprender administracdo em enfermagem aponta para uma visao integradora do
homem em situagdo. Uma episteme que, conforme Pichon-Riviere (2012) concerne ao objeto
uma determinada circunstancia historica e social, na qual as ciéncias do homem funcionam
como uma unidade operacional, enriquecendo tanto o objeto do conhecimento como as
técnicas destinadas a sua abordagem.

Frente a essas questdes, a pesquisa justifica-se por sua proposta de investigar como se
articulam alunos, professores e profissionais de enfermagem nas atividades de administragéo
em enfermagem na graduacdo e de ampliar o olhar de forma que, nesse contexto formativo,
cientifico, histérico e social, alunos, professores e profissionais de enfermagem possam
desenvolver, em grupo, alternativas de superacdo das contradicGes diante dos obstaculos
presentes no espaco assistencial.

Com o presente estudo, visualizam-se possibilidades para a construcdo do
conhecimento na area de gestdo em enfermagem e salde no que envolve 0 ensino em
Enfermagem, neste particular da administragdo, com o intuito de obter subsidios que
possibilitem reflexdes acerca de como se articulam alunos, professores e profissionais de
enfermagem em relacdo a uma apreensdo da realidade de perspectiva integrada, em uma
I6gica dialética, no espaco assistencial. Alem disso, pretende-se contribuir com aspectos da
complementaridade dialética e suas multiplas interconexdes com o real que possam repercutir
no planejamento e organizacdo de alunos, professores e profissionais de enfermagem para a
insercdo académica em campo de estagio e contribuir para processos de trabalho mais
integrados com a formac&o gerencial dos alunos, com repercussdes para 0 ensino, pesquisa e a
pratica de enfermagem. Além do cenario das praticas gerenciais e cuidativas de enfermagem,
com os resultados alcancados pretende-se propor novos caminhos de reflexdo sobre
alternativas de superacdo das contradi¢des que, na linguagem cotidiana, se configuram como
ansiedades emergentes que orientam para a acao.

Em meio as constatagdes ora apresentadas, e considerando que ainda Sdo escassos 0S
estudos que se reportam a tematica, especialmente no campo da enfermagem, questiona-se:
como se articulam alunos, professores e profissionais de enfermagem no ensinar/aprender
administracdo em enfermagem na graduacdo, em um hospital universitario publico?

Assim, no estudo dessa problematica, defende-se a tese de que a articulagdo entre

alunos, professores e profissionais de enfermagem da-se em um ir e vir de atitudes, valores e
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novos vinculos em que o didlogo viabiliza os modos de agir no ensinar/aprender
administracdo em enfermagem na graduacéo, possibilitando a emergéncia da praxis.

Desta forma, o aprendizado da-se considerando as condic¢des implicitas e explicitas em
cada vivéncia da operatividade grupal, promovendo a praxis gerencial do cuidado. Tendo por
base as consideragdes anteriores e que o grupo estd em tarefa, no sentido pichoniano do
termo, quando ambas as dimensdes, implicita e explicita, bem ou mal, operam, segue-se com

o0 detalhamento do estudo, considerando os objetivos.
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2 OBJETIVOS

O objetivo geral do estudo consiste em analisar como se articulam alunos, professores

e profissionais de enfermagem no ensinar/aprender administragio em enfermagem na

graduacdo, em um hospital universitario publico.

Desse eixo, desdobram-se 0s seguintes objetivos especificos:

a) conhecer acerca do planejamento e organizagdo dos alunos, professores e profissionais de
enfermagem para a insercdo dos alunos em campo de estagio;

b) identificar as ansiedades presentes nos processos grupais (alunos, professores e
profissionais de enfermagem) para o desenvolvimento das atividades de estagio;

c) explorar as ideias e vivéncias de alunos, professores e profissionais de enfermagem
relacionadas a interacdo grupal para o gerenciamento na producdo de cuidados de
enfermagem;

d) discutir as estratégias adotadas por alunos, professores e profissionais de enfermagem

quanto aos avancos e limitacfes do aprendizado da Administracdo em Enfermagem.
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3 O GERENCIAMENTO NA PRODUCAO DE CUIDADOS DE ENFERMAGEM
COMO OBJETO DE ESTUDO NO CONTEXTO HOSPITALAR

Neste capitulo, apresentam-se elementos conceituais e tedricos que ddo sustentacdo a
problematica estudada, discorrendo sobre administracdo em enfermagem sob a Otica de
experts no assunto considerando publicacdes em bases internacionais e nacionais. Foram
realizados levantamentos de publicacdes cientificas nas bases de dados: Biblioteca Virtual em
Saude - Enfermagem (BDENF), Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL), Web of Science, Scopus, Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da
Saude (LILACS), Medical Literature and Retrieval System on Line (MEDLINE) e Scientific
Eletronic Library Online (SciELO). Para tanto, utilizaram-se as palavras-chave Educagéo em
enfermagem e Administracdo hospitalar e suas respectivas tradugfes em portugués e
espanhol. Na busca por publicacdes de estudos brasileiros no cenario nacional contabilizou-se
363 producdes entre 2005 a 2015 e, destas, foram selecionados 55 artigos cientificos que
condiziam com o objeto de estudo.

A literatura, conforme se constata em Formiga e Germano (2005) e Constantino e
Sanna (2006), comprova as intensas influéncias das teorias classicas da administracdo e do
método funcional, centrados em aspectos tecnoburocraticos da organizacdo e desarticulados
do processo de cuidar, estando explicita a necessidade de mudanca e direcdo ao
gerenciamento do cuidado. A esses se somam 0s modelos gerenciais ndo definidos, as
frustracdes pelo distanciamento das agdes do enfermeiro ao cuidado, a dissenséo das suas
acOes gerenciais do cuidado, as agBes pautadas na resolucdo imediata de problemas e a
imposicdo institucional a pratica centrada em aspectos técnicos e burocraticos. A literatura
aborda, ainda, a pratica gerencial do enfermeiro como vicissitude a coeréncia com a profisséo,
pautada nos principios éticos, com foco nos diversos cenarios que integram o cuidado,
valorizando subjetividades da articulacdo na geréncia ao cuidado. Seguindo esse caminho,
especialistas na tematica que estudam o gerenciamento de enfermagem hospitalar como
Azzolin e Peduzzi (2007), Sanna (2007b), Correa et al. (2009), Hausmann e Peduzzi (2009),
Bernardino, Felli e Peres (2010), Felli e Peduzzi (2010), Prado et al. (2010), Christovam,
Porto e Oliveira (2012), Benito et al. (2012), Manenti et al. (2012), Montezelli e Peres (2012),
Moura et al. (2013), entre outros alinham que é da natureza histérico/social da enfermagem,
por meio do seu processo de trabalho, a realizacdo do cuidado utilizando-se de instrumentos

de gestdo.
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Por outro lado, a investigacdo da literatura aborda o ensino de administracdo em
enfermagem quanto & trajetoria do aluno na graduacdo, seja ele iniciante ou concluinte,
ressaltando a responsabilidade formadora das escolas de enfermagem e que as necessidades
de aprendizagem do aluno e as do campo de pratica estejam contempladas. Pois, conforme
afirmam Felli e Peduzzi (2010), Bucchi et al. (2011), Fleming, Mckee e Huntley-Moore
(2012), Santos et al. (2012), Burgatti, Bracialli e Oliveira (2013), Merighi et al. (2014) e
Winters e Prado (2015), por que nao dizer, um ensinar na pratica que converge para sua
finalidade intrinseca, o gerenciamento na producdo de cuidados de enfermagem.

A sociedade mundial vive um processo acelerado de transformacgdo, em que as
mudancas ocorrem no campo da tecnologia, da comunicacdo, nas areas geopolitica e
geoecondmica. Certamente um contexto de mudanca onde € preciso reconhecer que suas
repercussdes fazem com que a administracdo em enfermagem também receba essas
influéncias, com implica¢fes no conhecimento empirico, na vivéncia profissional, na maneira
de relacionar-se no mundo, subsidiando a formagao do enfermeiro.

Ao abordar o ensino e aprendizagem da administracdo em enfermagem, é preciso
reportar-se a enfermeira Florence Nightingale como protagonista de um projeto social da
saude, o qual se fez necessario no ambito das transformacdes sociais na segunda metade do
século XIX, na Inglaterra. Florence Nightingale comprovou através de atos as suas
convicgdes, confirmando a necessidade de aplicacdo das atividades administrativas nas
instituicGes hospitalares e do conhecimento de administracdo para a profissdo, o que a levou
ser considerada pioneira em administracdo hospitalar (FORMIGA; GERMANO, 2005). Neste
sentido, os primdrdios da construcdo de um saber de administracdo na enfermagem déo-se a
partir da organizacdo de hospitais, fundamentando o processo de trabalho da enfermagem com
a criacdo da primeira escola de enfermagem em 1860, com a formacdo das ladies nurses
responsaveis pela administracdo e as nurses responsaveis por prestar cuidados aos pacientes
(SPAGNOL, 2005).

A administragdo em enfermagem nacional tem suas raizes no modelo anglo-americano
implantado na primeira escola de Enfermagem do Brasil. No entanto, foi na década de 1940
que surgiu a preocupacdo com a necessidade de preparagdo do enfermeiro para o exercicio
gerencial, haja vista que 0 momento histérico demandava a recuperacéo da forcga de trabalho e
a insercdo da enfermagem no processo de trabalho em saude, reconhecendo a necessidade do
desenvolvimento de habilidades gerenciais por parte das escolas de enfermagem, sendo, para
tanto, indispensavel o preparo do aluno. (CONSTANTINO; SANNA, 2006, FORMIGA;
GERMANO, 2005).
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Assim, ao longo do tempo, a histdria mostra que a formacgdo gerencial do futuro
profissional enfermeiro acompanhou as transformagdes das praticas do cuidado no ensino da
administracdo em enfermagem, transpondo barreiras conceituais inerentes a construcdo de
diferentes modelos assistenciais e gerenciais coesos com 0s novos paradigmas, impulsionando
gerentes de enfermagem a buscarem novas abordagens na organizagéo de seu trabalho. A esse
proposito, as reflexdes originadas a partir das significativas mudangas nas relagdes sociais e,
em consequéncia, nos proprios sujeitos, levaram estudiosos a, gradualmente, buscarem por
uma (re)construcdo conceitual, conferindo a atividade administrativa, no ambito da
Enfermagem, o termo geréncia. Destacam-se Ciampone e Kurcgant (2004), Sanna (2007b),
Christovam, Porto e Oliveira (2012).

Para compreender a relacdo entre cuidar e gerenciar, na sua interpenetracdo como
parte do processo de trabalho do enfermeiro no hospital, Santos et al. (2013a) enfatizam o
papel de geréncia que, por sua vez, depende de acdes de cuidado compartilhadas pela equipe
de enfermagem e demais membros da equipe de salde. Diversos estudos tém em comum a
interpretacdo de que a enfermagem configura historicamente um processo de trabalho
orientado em duas direcdes: o assistencial, com execucdo de acGes de cuidado de
enfermagem, e o gerencial, com acdes voltadas para os agentes de trabalho, o ambiente e a
instituicdo, com a finalidade de criar e implementar condi¢fes adequadas de cuidado dos
pacientes e de desempenho para os trabalhadores (AZZOLIN; PEDUZZI, 2007;
HAUSMANN; PEDUZZI, 2009; FELLI; PEDUZZI, 2010).

Em uma analise conceitual sobre geréncia do cuidado de enfermagem, Christovam,
Porto e Oliveira (2012) apresentam a tessitura hibrida do conceito considerando os termos
administrar e cuidar, com vistas a identificar os significados fundamentais e as mdltiplas e,
por vezes, dispares relagdes que ocorrem entre eles em sua natureza. Neste sentido, apontam
aspectos relativos ao saber-fazer do cuidar e gerenciar:

0 conceito de geréncia do cuidado ndo se divide em duas partes, mas é
formado por significados que se opdem e, a0 mesmo tempo, aproximam-se e
se complementam [...] demonstra uma dialética entre o administrar e o
cuidar e ndo uma dicotomia entre esses objetos. (CHRISTOVAM; PORTO;
OLIVEIRA, 2012, p. 739)

Formar e langar no mercado de trabalho enfermeiros devidamente preparados para
assumir a atividade gerencial vem sendo tema de discussédo no cenario nacional e mundial, e
que aprender a gerenciar, na enfermagem, nédo trata de observar ou apenas refletir sobre as
situacdes que colocam o aluno frente a frente com a realidade, mas sim, que é necessario

conhecer, abstrair dos fatos a necessidade de cuidado, com suas nuances e busca pela
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promocdo da vida. Sobrinho (2008) considera que, para a producdo de sentidos com valor de
formagdo, cada um deve ter em mente o outro, ou 0s outros, considerando-os em relagdo a sua
existéncia especifica e presente, com a intencdo de estabelecer uma relacdo mdtua,
estimulante entre si e 0s outros, pelo exercicio da argumentacdo. Nesse percurso da
aprendizagem, o estudante tem uma dimensdo da teoria e da praxis administrativa em
enfermagem, com suas congruéncias e divergéncias, 0 que privilegia a construcdo de
conhecimento no itinerario formativo, corroborando com alunos e professores a qualidade da
vivéncia educacional em uma relacédo dialética que envolve também a equipe de enfermagem
e de salde e o servigo de saude, onde decisGes sdo tomadas e escolhas sdo feitas. Ainda, para
0 mesmo autor, a aprendizagem deveria ter como base o didlogo critico e incitar o
desenvolvimento da consciéncia critica. Isso faria com que o aluno ampliasse a capacidade de
desprender-se do contexto imediato, distinguir entre seu ponto de vista e o do outro, discernir
seus proprios interesses face aos alheios, e assim melhor estabelecer relagdes entre o concreto,
0 social e o subjetivo.

Ao colocar em pauta a formacdo em enfermagem, Merighi et al. (2014)
contextualizam o ensino no campo pratico constituindo uma questdo importante, uma vez que
propicia ao aluno a oportunidade de refletir sobre a acdo propedéutica e terapéutica especifica
da atuacdo profissional. Para as autoras, o conhecimento que possibilitard ao futuro
profissional enfermeiro uma atuacdo competente baseia-se em uma série de préaticas e
atividades compartilnadas com uma comunidade profissional constituida por enfermeiros e
docentes que atuam no contexto onde a pratica acontece. Para Brehmer e Ramos (2014),
integrar as praticas dos alunos as rotinas dos servi¢os € um desafio constante, pois depende
diretamente de fatores como rotinas do campo de pratica, horarios do estagio e organizacao
curricular. Além disso, ha fatores estruturantes dos servi¢os, como a organizacdo da demanda
sempre crescente, podendo obstar a participacdo dos profissionais nas atividades da formagéo.
Para Santos et al. (2013c), as indicacGes para melhores praticas gerenciais centram-se no
processo de formacdo dos futuros enfermeiros e ensejam oportunizar que os alunos
compreendam na teoria e vivenciem na pratica as possibilidades de articulacdo entre geréncia
e cuidado na pratica profissional do enfermeiro.

Segundo Felli e Peduzzi (2010), para criar e manter condi¢Ges adequadas ao cuidado
de enfermagem, o0 uso de instrumentos técnicos da geréncia, como planejamento,
dimensionamento de pessoal, recrutamento e selecdo de pessoal de enfermagem, educacéo
permanente, supervisdo, avaliagdo de desempenho e avaliacdo de servicos sdo saberes da

administracdo, gestdo e geréncia em enfermagem. Para tanto, lembram Merighi et al (2014)
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que a fusdo da teoria a pratica no campo de préatica impulsiona o aluno a perceber o papel que
desempenhara como enfermeiro. E isso o conduzird ao amadurecimento e, consequentemente,
promovera que ele exerca a geréncia em enfermagem com qualidade, habilidade e seguranca.

No processo de formacdo em administracdo em enfermagem na graduacéo, vivéncias
em cenarios reais do cuidado hospitalar e do trabalho na enfermagem representam
inequivocamente possibilidades de articulagdo entre o aprendizado teorico e a préatica. Nesse
sentido, formar um aluno para a pratica gerencial exige uma corresponsabilizacdo da
academia e do servico envolvendo a atuacdo dos profissionais de enfermagem e,
consequentemente, impactando em uma maior qualidade na formagéo.

Na ambiéncia hospitalar, tanto para Felli et al. (2011) como para Santos et al. (2013a)
a dimensdo gerencial é predominante na atuacdo do enfermeiro, pois € ele o responsavel pela
coordenacdo do trabalho dos demais profissionais de enfermagem, pelo planejamento e
organizacdo do trabalho, de forma a assegurar as condi¢des adequadas de cuidado dos
pacientes. Exemplificando, o aluno, ao identificar nas situacGes do paciente, subsidios para
sistematizar a assisténcia de enfermagem, exercita a pratica gerencial quando propde
encadeamentos aos problemas encontrados. Ao buscar meios para garantir a disponibilidade e
a qualidade de recursos materiais e de infraestrutura para a equipe atuar no atendimento a
pacientes com necessidades complexas, visualiza ndo somente as necessidades do paciente,
mas também concilia objetivos organizacionais e de participacdo e envolvimento da equipe de
enfermagem e estabelece interfaces com outros setores do hospital e sistema local de saude,
na tentativa de inovar o processo de cuidar (SANTOS et al., 2013b). Isto pressupde uma
andlise particularizada a luz da atencdo cuidativa estabelecida para o acesso em si e, para
tanto, ele precisa aliar controle do tempo a fundamentacdo teérica, ao discernimento, a
iniciativa, & maturidade e estabilidade emocional e & capacidade de lideranca, requerendo,
ainda, que desenvolva habilidades tais como comunicacgdo, relacionamento interpessoal e
tomada de decisdo. O gerenciamento do cuidado requer do aluno viséo que integre e acolha
valores e coeréncias nas necessidades das pessoas, que valorize os profissionais de
enfermagem e pacientes, sendo necessario aprofundamento académico nos aspectos
subjetivos das relagbes, na capacidade de criatividade e autonomia que movimente um
cotidiano por meio da construgdo matua entre os atores envolvidos com o ensinar/aprender
administragdo em enfermagem.

Christovam, Porto e Oliveira (2012) destacam que, para realizar as agdes de geréncia
do cuidado de enfermagem, a enfermeira incorpora ferramentas e instrumentos gerenciais

para sua efetivacdo na pratica. Um conhecimento que deve ser apreendido pelo discente na
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graduacdo. Um saber-fazer caracterizado por a¢Ges como o planejamento, a execucdo, a
avaliacdo e o controle, etapas importantes da geréncia, bem como, a coordenacdo, a
supervisdo, a comunicagdo, a observacdo e a delegacdo, meios capazes de o aluno obter a
efetivacdo da geréncia na pratica.

Com base em Rossi e Lima (2005), o enfermeiro realiza o gerenciamento do cuidado
quando o planeja, o delega ou o faz, prevé e prové recursos, capacita sua equipe, educa o
usuario, interage com outros profissionais, ocupa espagos de articulacdo e negociacdo em
nome da concretizacdo e melhorias do cuidado. Suscita, entdo, facilitar para o aluno
conhecimentos e atitudes gerenciais que integrem, mobilizem e estimulem a interacdo do
conhecimento sobre administracdo em enfermagem com as situacdes reais e em contextos
diferenciados, razdo de ser de sua formacdo. O aluno, ao deparar-se com tarefas novas, vai
progressivamente aproximando-se da geréncia em enfermagem, passando de observador a
colaborador, de colaborador a executante. No estabelecimento de novos e variados processos
grupais em seu aprendizado e vivéncias gerenciais contextualizadas, sob a orientacdo do
professor e de profissionais de enfermagem da equipe que integra, aprende a pensar fazendo e
desenvolve conhecimentos, habilidades e atitudes em uma perspectiva de construcdo de
saberes relevantes para a compreensdo da administracdo em enfermagem no mundo real. O
aluno, dessa forma, em seu processo de aprendizagem precisa da conducdo do professor e do
enfermeiro ndo sé para 0 acompanhamento dos processos de trabalho da enfermagem, mas
também na valoracdo de sua atuacdo e sua implicacdo nesse contexto.

Como foi mencionado anteriormente, Ciampone e Kurcgant (2004) também destacam
que é indispensavel articular o ensino da administracdo em enfermagem ao trabalho em saude,
a dindmica social e a outros trabalhos com os quais a enfermagem se relaciona. Um itinerario
formativo que requer despir-se das estruturas educacionais muito arraigadas em modelos
tradicionais, caracterizadas pelo dogmatismo e pela postura acritica frente a realidade
vivenciada, o que pode tanto incrementar a formagdo do enfermeiro como também promover
o0 discente a um papel ativo e responsavel na funcéo gerencial. Cabe, entdo, deixar claro que a
sustentacdo teorica requerida para o aprendizado deve estar claramente definida como
objetivo a ser atingido pelo educando em formacdo, haja vista que a préatica gerencial ndo é
neutra e que a mesma corresponde a um dado modelo de organizacdo do trabalho assistencial
e gerencial adotado nos diferentes servigos.

No ambiente formativo da administracdo em enfermagem é suposto que o aluno
desenvolva atitudes e processos de autorregulacdo e integre, mobilize e estimule os

conhecimentos adquiridos no ensino tedrico e pratico através das vivéncias sociais
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internalizadas com situacdes reais, em contextos diferenciados. Para Bergamin e Prado
(2013), o estagio curricular trata-se de um momento de crucial importancia no processo de
formacéo profissional, e tanto o docente quanto o enfermeiro atuante no campo da pratica tém
significativa influéncia no desenvolvimento de habilidades, técnicas e atitudes do aluno de
enfermagem. Essa fase da formacgéo académica permite ndo somente a integragéo dos saberes
apreendidos nas diversas disciplinas oferecidas durante o curso de graduagdo, como permite
ao discente o exercicio da construcdo de sua autonomia e responsabilidade no aprendizado da
administracdo em enfermagem, etapa de transicdo de identidade académica a futuro
enfermeiro.

Ao abordar as dimensdes formativas dos estagios clinicos, Alarcdo e Rua (2005) e
Merighi et al. (2014) destacam a importancia desse momento para o aluno, considerando que
implica em um processo de construcao do saber profissional situacionalmente contextualizado
e pessoalmente construido. Para as autoras, dentre as dimensdes formativas dos estagios,
destacam para o aluno: a vivéncia do contexto real onde atuam os profissionais de
enfermagem, concretizando o aprender a fazer, fazendo; a aproximacdo daqueles que, na
pratica, sdo profissionais e usuarios do sistema de saude, razdo de ser da formacao; a distin¢ao
e compreensdo da complexidade dos fatores que envolvem a vida, a doenga e a morte; o
envolvimento na exploracao dos “como”, dos “porqués” e dos “para que”; a convocagao de
diferentes saberes disciplinares relevantes para a situacdo em questéo; a integracdo de saberes
e geracdo de novas formas de pensar e agir; a possibilidade de projetar-se em relacéo a vida
futura; a mobilizacdo de competéncias ao nivel do conhecimento, da relacdo e da ética; o
desafio da reflexdo sobre a sua prdpria acdo e vivéncias, bem como, as consequéncias que
estas geram; o pensar no seu proprio conhecimento, em uma dindmica “conhece-te a ti
mesmo”; a possibilidade de repensar, aprofundar, construir e reconstruir os saberes
disciplinares e profissionais; a possibilidade de antever o que sera cada aluno como futuro
enfermeiro; e, a contribuicdo para impedir a entrada na profissdo daquele aluno nao
preparado.

Importa, pois, pensar em abordagens formativas da administracdo em enfermagem que
levem em conta essas dimensdes. Enfim, uma maneira de apropriagédo do conhecimento em
novas modalidades de organizacdo do mundo do trabalho, nos cenarios da salude, e de
exigéncias em relagdo ao perfil dos novos profissionais, confrontando diferentes culturas e
linguagens que permitam ao aluno aprendizagens e praticas para uma formacdo sélida e
integrada. Quiroga (1989) e Fabris (2007, 2009) corroboram com os pressupostos pichonianos

quando reportam o conhecimento a um aprender a pensar a partir do contexto cientifico,
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historico e social em que o aluno vive individual, grupal, institucionalmente e a nivel
comunitario. Esse ideério, no contexto do estudo, remete a tentativas de respostas coerentes e
significativas as necessidades de um grupo social aos problemas que surgem nas atividades
teorico-praticas de Administracdo em Enfermagem. Trata-se, desta forma, de uma
combinacdo de experiéncias vividas em um mesmo espaco, a0 mesmo tempo, por vezes ao
longo de um turno de trabalho, com a mesma equipe de enfermagem. Isto ajuda a formular
consideracOes acerca do aprendizado da administracdo em enfermagem, que vai além da mera
incorporacdo de informacoes, pois pressupde o desenvolvimento de alternativas de superacdo
das contradi¢des diante dos obstaculos presentes em grupo.

Diante do contexto formativo em que o aluno se encontra, ele pode descobrir recursos
que até entdo Ihe eram desconhecidos como, por exemplo, que aproximar-se e estabelecer
canais de entendimento e troca com a equipe de enfermagem melhora o seu engajamento na
equipe, nas tomadas de decisdes e nos posicionamentos diante das dificuldades com que se
depara. Uma implicagdo importante para o aprendizado do gerenciamento do cuidado é a
necessidade de alunos, professores e profissionais de enfermagem estarem cientes que o
engajamento grupal pode lhes possibilitar uma nova forma de enfrentar os desafios da
formacdo, um movimento dialético entre o0 pensar e o fazer que a cada novo fazer vai
incorporando atitudes e valores do agir profissional que giram em torno dos relacionamentos
com a equipe de enfermagem, o que facilita, ao invés de direcionar, a aprendizagem
(REIBNITZ; PRADO, 2006), o que é reforcado por Fleming, Mckee e Huntley-Moore
(2011).

Isto requer do aluno uma atencdo as oportunidades para exercer a pratica gerencial,
devendo integrar-se nas atividades privativas do enfermeiro, ja experiente, e com o qual
convive, e poder contar com seu apoio e 0 da equipe de enfermagem para esse aprendizado.
Enfrentar questdes como elaboracdo de escalas de folga, férias, tarefas, trocas de turno,
remanejo e atividades educativas de funcionarios na unidade, supervisdo, participagdo em
reunides relacionadas as praticas de enfermagem, acompanhar os indicadores gerenciais e
assistenciais em salde sdo aprendizagens aspiradas e se constroem de forma gradativa a partir
das interacbes vividas pelo aluno em seu itinerario formativo em administracdo em
enfermagem (PLANO..., 2015/1; PLANO..., 2015/2). Em meio aos processos grupais que
emergem da cena social em que se constréi o aprendizado da administracdo em enfermagem,
0 aluno depara-se com a complexa realidade que envolve o aprendizado e a qualificacdo das
equipes, enfrentamentos importantes para a estruturacdo de convicgoes e desenvolvimento de

capacidades gerenciais em enfermagem. Nesta interacdo grupal, a vivéncia é capaz de
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desencadear impressdes que sdo registradas, incorporadas, servindo como indicador de
condutas tanto no itinerario académico quanto profissional. Acredita-se que estratégias
relacionais como a oportunidade de diadlogo e vinculo promovem a interacdo do aluno,
professor e equipe de enfermagem, viabilizando o crescimento e a constituicdo de resultados
de aprendizagem, um contributo para a formacdo de um aluno critico e reflexivo, construtor
de suas agdes e do seu futuro.

Ha que se revelar também que, através do tempo, 0s encontros com o0 outro promovem
a capacidade para o enfrentamento das situacbes de aprendizagem e das surpresas no
aprendizado das praticas da administracdo em enfermagem, subsidiadas em eventos que
levam para novas conquistas académicas e a vida, permitindo uma construcdo de
subjetividades e identidades influenciadas por um saber peculiar, formado a partir de
vivéncias em distintos contextos grupais, o que é inerente & acdo gerencial (ALARCAO;
RUA, 2005). Por essas razdes, nesses encontros com 0 outro, ao combinarem experiéncias
dindmicas do ensino da administracdo em enfermagem a luz da realidade, compreende-se 0
processo grupal como de origem incerta e que se atualiza na totalizacdo das praticas, ou seja,
com modos de funcionamento especificos e que envolvem aspectos operacionais e afetivos do
aluno, professor e profissionais de enfermagem, possibilitando a emergéncia de uma
identidade do grupo que, por sua vez, é transitoria e sujeita a transformacgdes enquanto
alicerce da aprendizagem.

No entanto, para trazer suporte a compreensdo de processo grupal na integracéo
ensino/servico, em que o exercicio da docéncia é sempre um processo, um movimento, um
novo lugar, com novas informagdes, novos sentimentos e novas interagdes, mobiliza-se no
aprofundamento do referencial tedrico de Pichon-Riviere (2012) sobre grupo operativo, uma
vez que este eixo conceitual orienta o presente estudo e consiste em uma forma de trabalho
em grupo que se propde a intervir na realidade por meio da interagdo grupal, com vistas a

aprendizagem.
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4 O REFERENCIAL PICHONIANO DE GRUPO OPERATIVO NA COMPREENSAO
DO PROCESSO GRUPAL

Neste capitulo, compilam-se noc¢des sobre o referencial pichoniano de Grupo
Operativo (GO), visto que o intuito deste estudo consiste em analisar como se articulam
alunos, professores e profissionais de enfermagem nas atividades de ensino de administracdo
em enfermagem na graduacdo. Sobre esse ponto, busca-se apoio nas teoriza¢Ges de Enrique
Pichon-Riviere (1907-1977), referencial que tem pautado a constru¢do deste estudo e que
estara presente em seu desdobramento, na coleta, analise e discussdo das informacdes, por
meio da técnica de Grupo Operativo. Esta técnica é trazida como um instrumento de
intervencdo na realidade por meio da interacdo dos sujeitos, fundamentando-se em uma
concepcao de aprendizagem. Nesta perspectiva, aprendizagem trata-se da

capacidade de compreensdo e de acdo transformadora da realidade. Isso
envolve mudancas e pressupfe que elas ocorram nas pessoas articuladas
entre si, € no contexto no qual as mesmas estdo inseridas. (GAYOTTO,
DOMINGUES, 2001, p.30).

Nesta Otica, quando se esta aprendendo, inconscientemente, abandona-se formas
estereotipadas de ver o mundo. Sendo assim, ao uso instrumental da I6gica formal, haja vista
que o processo grupal é um estruturando’ que surge a partir das necessidades dos integrantes,
Pichon-Riviere acrescenta o da légica dialética e o0 da no¢do do conflito, em que os termos
ndo se excluem, mas estabelecem uma continuidade com base em sinteses sucessivas
(PICHON-RIVIERE, 2012).

No Iéxico pichoniano, a nocédo de tarefa é fundamental. Tarefa que se dd em conjunto,
no campo grupal, e que vai além da ideia de um trabalho ou de uma atividade a ser
desempenhada, como as representacbes do senso comum poderiam levar a entender, pois
significa algo dindmico, em movimento, correspondendo ao objetivo que mobiliza o grupo e a
dindmica que permeia e articula sua trajetéria nas dimens@es implicitas e explicitas da tarefa
(PICHON-RIVIERE, 2012; DALL’AGNOL et al., 2012).

O caminhar do grupo se processa em trés momentos ndo lineares, implicando em
continuos (re)comegos que, para Pichon-Riviére (2012), compreendem a pré-tarefa, a tarefa e
0 projeto. Na pré-tarefa, o grupo foge, evita a tarefa explicita e implicita, em razdo de dois
medos basicos: 0 medo da perda do conhecido e o0 medo do ataque do desconhecido. Um

momento em que ha uma grande resisténcia a mudanca e utilizagdo de defesas dissociativas

” Uma estrutura em movimento que, em contraposic&o a uma organizagdo rigida, aproxima a nogéo de pratica e
processo, uma vez que a propria agdo do grupo € responsavel por sua existéncia e organizacdo (SCHOSSLER;
CARLOS, 2006).
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na elaboracdo destas ansiedades. Na tarefa, o grupo da um salto qualitativo ao conseguir
centrar-se na tarefa, e inicia a elaboracdo e a superacdo dos medos bésicos que perturbam a
aprendizagem. No projeto, o grupo, em franca aprendizagem, torna-se produtivo e planeja e
articula suas acdes futuras. Esses momentos apresentam-se em uma série evolutiva e seu
surgimento e interjogo constante podem estabelecer-se em presenca de qualquer situacdo ou
tarefa que envolva mudanca. Desta forma, a cada nova interpretacdo da realidade, alcancada
pelo movimento dialético, o grupo pode regredir da tarefa a pré-tarefa, por meio da acéo de
mecanismos de defesa que se manifestam a partir da nova realidade. Nesta ética, a adaptacédo
ativa a realidade e a aprendizagem estdo indissoluvelmente ligadas por meio de um interjogo
dialético, “no qual a sintese que resolve uma situagdo dilematica se transforma no ponto
inicial ou tese de outra antinomia, que devera ser resolvida neste continuo em espiral”
(PICHON-RIVIERE, 2012, p.12). O processo de aprendizagem deve ser compreendido como
um sistema de fechamento e abertura que funciona dialeticamente. Fecha-se, em determinado
momento, abrindo-se em seguida, para voltar a se fechar em seguida. Se o pensamento ficar
fechado por muito tempo em uma determinada estrutura, estereotipa-se (PICHON-RIVIERE,
2012). Esta descricdo refere-se a superestrutura do processo.

O campo da infraestrutura, assim, constitui o0 inconsciente com suas fantasias que
resultam das relacdes dos integrantes do grupo entre si, conformando o depdsito de motivos,
necessidades e aspiragdes que subjazem no processo de aprendizagem. Na conduta
motivacional, pode-se observar que o aspecto direcional primario esta ligado as etapas iniciais
do desenvolvimento. Neste sentido, a pessoa constrdi, ao longo da vida, um grupo interno por
meio das relacBes internalizadas nos diferentes grupos que integrou, por exemplo, familia,
amigos, trabalhadores. J& o aspecto direcional secundario passa pelo filtro grupal e
movimenta as relagdes em definitivo (PICHON-RIVIERE, 2012).

Esta mutua representacdo interna constitui o processo grupal e representa o que foi
internalizado ante os vinculos estabelecidos, o que implica em uma relacdo dialética entre
mundo interno e mundo externo e entre sujeito e objeto, estabelecendo-se entre estes um
didlogo e modificacdo permanente de um e de outro, através do processo de comunicagdo e
aprendizagem. Pichon-Riviére (2012) concebe o vinculo como uma relagdo bicorporal e
tripessoal, que se estabelece entre duas pessoas ou nos grupos por meio das redes de
comunicacgdo. E, em uma analogia entre o processo que se estabelece na comunicacdo com o
que se manifesta na relacdo vincular, explicita o ruido como a forma deste terceiro, tido como
a expressao daqueles vinculos que povoam o mundo interno e move o interjogo das inter-

relagcGes. Nestes lineamentos as pessoas desempenham diferentes papéis nos distintos grupos
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que integram. O “como” a pessoa ird se comportar depende, em grande parte, do status® em
que ela se encontre, tomados como manifestagcdo ndo apenas de um acontecer individual, mas
de um acontecer grupal, fazendo referéncia a posicdo que cada um do grupo assume nesta
rede de interacdes.

Estruturalmente, um grupo operativo € composto pelos integrantes, um coordenador e
um observador. Para Gayotto e Domingues (2001), todos os integrantes de um grupo, a cada
momento, estdo se desenvolvendo no plano manifesto explicito, pratico. No entanto, é
necessaria a compreensdo das implicacdes da dindmica de grupo invisivel e de como
desvenda-lo a servico da operatividade grupal. Para as autoras, a

dinamica visivel ¢ uma tomada de consciéncia da propria acdo, o que implica
em atitudes e comportamentos eficazes e satisfatorios para si e para 0s
demais membros do grupo, em direcdo aos objetivos comuns. (GAYOTTO;
DOMINGUES, 2001, p.43).

E quando um grupo comega a produzir, comega entdo a compartilhar outro aspecto da
tarefa, que Ihe é implicito e que se destaca pela maneira como as pessoas assumem papéis
decorrentes da dindmica grupal. Uma dindmica em que o coordenador tem diante de si dois
diferentes planos: o das relacfes dos integrantes entre si e 0 das rela¢fes dos integrantes com
a tarefa. E fundamental, entfo, que ele possa levar em conta a ambos, de tal modo que possa
perceber, por vezes, obstaculos nas relagcBes e, outras vezes, obstaculos na relacdo com o
objetivo da tarefa. Nesta perspectiva, é importante ndo deixar de lado a concep¢do de homem
que subjaz a sua forma de trabalho, exigindo muitas vezes redefinir-se e assumir,
intrinsecamente, o que é fundamental em funcdo da integracdo e do compromisso necessario
para levar a cabo o processo grupal. O observador, por sua vez, é um copensador, silencioso,
que tem a possibilidade de perceber a globalidade do processo, cabendo a ele fazer o registro
por escrito das comunicacfes verbais e gestuais dos integrantes e do coordenador, a fim de
auxilia-lo na elaboracgéo do relatério percorrido pelo grupo (MANIGOT, 1987; ZIMERMAN,
1997).

Um acontecer grupal em que o papel do coordenador do Grupo Operativo é, entdo,
essencial, e consiste em esclarecer, por meio de assinalamentos e interpretag0es, as pautas
estereotipadas de conduta que dificultam a aprendizagem e a comunica¢do no grupo, no
sentido de favorecer a sua operatividade. Nesse sentido, o coordenador ndo deve responder as
questdes, mas ajudar o grupo a respondé-las. Isto ajuda os integrantes a parar, verificar,

refletir e concluir sobre o que paralisa as atividades grupais (MINICUCCI, 2007). Igualmente,

8 posicéo particular que ocupe em seu meio social.
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“¢ preciso reconhecer que, para além da palavra informada, as manifestacdes ndo verbais e o
proprio siléncio comunicam e podem se constituir em formas de intervencdo”.
(DALL’AGNOL et al., 2012, p. 189). Uma perspectiva de interlocugéo entre os sujeitos que
tem como disparador de transformagdes o emergente, o “conteudo de uma relagdo vincular
implicita que realiza um movimento na dire¢do do explicito, constituindo-se como o motor da
transformacéo das configuragdes do grupo.” (SCHOSSLER; CARLOS, 2006, p. 165-6).

E neste interjogo de papéis, que tem para Pichon-Riviere (2012) um caréater
estruturante no grupo, destacam-se ainda quatro papéis prototipicos, o porta-voz, o bode
expiatorio, o lider progressista e o lider da resisténcia. Ao abordarem sobre reunifes de
trabalho, Dall’Agnol e Martini (2003) expressam bem os diferentes papéis e expdem o0s
beneficios na identificacdo dos mesmos.

O reconhecimento e identificacdo dos papéis adjudicados e assumidos
subsidiam as estratégias a serem adotadas no transcorrer da reunido. Assim,
perceber a atuacdo do porta voz possibilitard ao coordenador ter pistas sobre
0 que 0 grupo esta pensando e sentindo, instrumentando-o para trabalhar os
conteudos latentes e redirecionar a reunido. O bode expiatério expressa toda
a parte ma do grupo. Nele é projetado, de modo velado, todos os conteidos
indesejaveis que sdo de todos. Ja o lider da resisténcia as mudangas ou
sabotador anuncia 0s processos de resisténcia e atua em movimento
contrario as mudancas. Em contrapartida, o lider progressista, considerado
um facilitador, poderd auxiliar o coordenador na funcdo de conducdo do
debate. (DALL’AGNOL; MARTINI, 2003, p. 95).

Exatamente no interjogo de papéis que os conflitos envolvendo as diferencas culturais,
crengas, valores e vivéncias anteriores se fazem presentes, uma vez que 0 grupo se estrutura
sobre a base do interjogo de mecanismos de assuncdo e adjudicacdo de papéis que
representam modelos de conduta correspondentes a posicdo das pessoas nessa rede de
interacdes, ligadas as expectativas préprias e as dos demais integrantes do grupo. Em meio a
este interjogo de papéis e mediante a acdo da verticalidade do sujeito e da horizontalidade que
articulam-se no papel, Pichon-Riviere (2012) propde a técnica de Grupo Operativo para a
leitura do acontecer grupal.

Com o conceito de Esquema Conceitual, Referencial e Operativo (ECRO), um
conjunto de experiéncias, conhecimentos e afetos com 0s quais 0 sujeito pensa, sente e age,
Pichon-Riviere (2012) coloca em questdo a construgdo de um ECRO grupal. Medeiros e
Santos (2011), inspirados em Pichon-Riviere, apreendem que nocdes, valores e conceitos
expressivamente fortes conformam atitudes que, em certos contextos e condicdes, levam o0s
sujeitos a agir de modo mais ou menos previsivel no meio social em que interagem,
estabelecendo uma comunicacdo a partir da afinidade de seus esquemas referenciais. Nesta

oOtica, “¢ possivel fazer uma leitura do grupo baseado na totalizagdo de praticas, conceitos e
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referencias individuais para a obtencdo de um esquema conjunto que norteard uma acao ”.
(SCHOSSLER; CARLOS, 2006, p. 165).

Com a contribuicdo de Pichon-Riviere pode-se ter a compreensdo do processo grupal
utilizando como base a ideia da construcao de um ECRO grupal, constantemente alterado por
sua pratica. No entanto, Schossler e Carlos (2006), em uma leitura mais atenta dos textos de
Pichon-Riviere, destacam que a constru¢cdo do ECRO grupal ndo € necessariamente feita
considerando uma totalizacdo, mas também pode ser entendida como a escolha, nem sempre
consciente, e integracdo de elementos tidos como individuais ao modo de funcionamento
coletivo. Ainda, para os autores, essa sutil diferenca é importante, pois nos coloca diante da
permanente possibilidade do ECRO grupal deparar-se com a diferenca, forcando-a a uma
reestruturacao.

Observa-se que o psicanalista argentino Pichon-Riviere dedicou bastante atencdo aos
elementos chamados por ele de implicitos, e sem a leitura de sua obra ndo seria possivel trazer
esses elementos a discussdo do processo grupal. Para elucidar o que sdo esses elementos
implicitos, Pichon-Riviére (2012) fala da existéncia de conteldos universais que atuam de
forma latente nas relagdes vinculares em um grupo, as ansiedades basicas: o medo da perda da
estabilidade j& obtida na situacdo anterior e 0 medo de ataque na nova situacdo, quando o
sujeito ja ndo se sente mais suficientemente instrumentalizado. Os dois medos, que coexistem
e cooperam, configuram a ansiedade diante a mudanca e que, geradora da resisténcia a
mudanca, deve ser superada em um acontecer grupal no qual se cumprem o0s trés momentos
dialéticos de tese, antitese e sintese. Assim sendo, a resisténcia a mudanca, os sentimentos de
inseguranca, o temor de perder aquilo que é conhecido e que ja se tem corresponde a uma
ansiedade depressiva, a qual produz imediatamente o0 medo do ataque e que, por sua vez,
alude ao temor frente ao desconhecido, por representar perigo e ante o qual o individuo néo se
sente com possibilidade de adaptacéo ativa, caracterizando a ansiedade persecutoria.

Quanto as situacGes manifestas que se apresentam na situacéo grupal, e pelas quais é
possivel compreender como 0s universais emergem, para Pichon-Riviere (2012), tratam do
explicito em um grupo. Desta forma, o explicito da tarefa grupal pode ser a aprendizagem, no
entanto, sob essa tarefa subjaz outra que aponta a ruptura de pautas estereotipadas e que
dificultam a aprendizagem e a comunicagéo, constituindo um obstéaculo frente a toda situacéo
de progresso ou mudanca, a tarefa implicita.

Em sua teorizacdo, Pichon-Riviére coloca na operacdo do grupo uma chave para a sua
compreensdo, podendo tomé-la como uma situagdo na qual ocorre a emergéncia dos
universais que antes estariam implicitos (SCHOSSLER; CARLOS, 2006). O ensino da
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administracdo em enfermagem consiste nesse processo em que se realiza uma aprendizagem
da realidade por meio do confronto, manejo e solucéo integradora do conflito no desencadear
das atividades teorico-praticas, no espago assistencial e em equipe, cujas redes de
comunicacdo sdo constantemente reajustadas. Somente assim € possivel elaborar um
pensamento capaz de didlogo com o outro e de confronto com a mudanga. E é justamente
neste operar do grupo, com a insercdo do aluno na equipe de enfermagem, o esteio produtivo
em que esses fenomenos ocorrem. Corroboram Cardoso e Dall’Agnol (2011) que a alusdo a
este modo operativo relaciona-se a operar no sentido de criar condigdes para que 0S Seus
integrantes promovam uma modificacdo criativa e uma adaptacdo ativa a realidade, o que
significa compreender o grupo como instrumento a servico da aprendizagem.

Enfim, Pichon-Riviere (2012) contribui para expressar todo o significado da realidade
grupal com uma representacdo grafica que retrata a constante relacdo entre os conteddos
implicitos e explicitos da tarefa, a partir de uma escala de avaliacdo do processo grupal que
permite a analise das vivéncias sociais internalizadas que geram e organizam as formas

observaveis de interacdo, como mostra a Figura 1.

Figura 1 — Imagem adaptada do Cone Invertido idealizado por Pichon-Riviere
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Fonte: PICHON-RIVIERE, 2012.

O cone apresenta um Vértice, na parte inferior, onde se encontram os conteudos
latentes, ainda ndo manifestados pelo grupo, e uma base, na parte superior, em que Se
localizam os contetidos emergentes, manifestos ou explicitos. O trabalho grupal configura-se
na espiral dialética mediante a utilizacdo de vetores de indagagéo e esclarecimento que vai do
implicito ao explicito, com o objetivo de explicitad-lo. Esses vetores foram descritos por
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Pichon-Riviere (2012) como afiliacdo e pertenca, cooperacdo, pertinéncia, comunicacao,
aprendizagem e telé.

Quanto ao significado, afiliacdo e pertenca indicam o grau de envolvimento do sujeito
com a tarefa e com os demais integrantes do grupo, que tende a transpor-se de um nivel mais
basico para um de maior envolvimento e profundidade. A pertinéncia consiste no centramento
do grupo na tarefa proposta, rompendo estereétipos, ansiedades, vencendo a resisténcia a
mudancga e outros tantos movimentos recorrentes no aqui e agora do grupo. Quanto a
cooperacdo, esta trata da capacidade que cada integrante possui para colaborar com o0s outros
membros e com o0 coordenador na execucdo da tarefa do grupo, em uma relacdo de
complementaridade e realizando um rodizio de papéis. A comunicagdo permite observar os
vinculos estabelecidos entre os integrantes, sendo assim, a base fundante do grupo. S&o
diversas as maneiras de estabelecer a comunicacdo entre 0s membros: de um para todos, 0
lider; de todos para um, o bode expiatdrio; entre dois ou mais entre si excluindo os demais, 0s
subgrupos; entre todos mutuamente, sem se escutarem, 0 caos; entre todos, mas se escutando
e respeitando as intervenc@es de cada um, a boa comunicacdo. A aprendizagem se desenvolve
a partir da comunicacdo, em saltos de qualidade que incluem tese, antitese e sintese. Implica
em criatividade, em elaboracdo das ansiedades e em adaptacdo ativa a realidade: producéo
coletiva de informacGes dos integrantes do grupo e desenvolvimento de condutas alternativas
diante dos obstaculos que se apresentam, rompendo formas arcaicas de comportamento. E
telé, refere-se a disposicdo positiva ou negativa para trabalhar a tarefa grupal e estar em
interacdo ou ndo com o grupo. Consiste no sentimento desperto de atracdo ou rejeicao dos
participantes entre si de maneira espontanea e de acordo com a dramatica ou temas do grupo.
E, enfim, o clima do grupo (PICHON-RIVIERE et al., 1995, GAYOTTO; DOMINGUES,
2001). Além dos indicadores, Pichon-Riviére (2012) sugere um guia de observagdo de grupos
operativos, que serve de roteiro orientador ao coordenador do grupo.

A eleicdo do esquema do cone invertido por Pichon-Riviere (2012) se deve a que em
sua parte superior estariam 0s conteudos manifestos e, em sua parte inferior, as fantasias
latentes grupais. Sendo assim, o esquema do cone invertido retrata, de fato, o esquema de toda
tarefa.

Ainda guiados por Pichon-Riviére,

tudo o que acontece num grupo e sua maneira de atuar pode ser representado
pelo esquema do cone invertido [...] O trabalho grupal configura a espiral
gue vai internalizando pouco a pouco mediante a utilizacdo dos vetores de
interpretacdo para chegar ao ndcleo onde reside a resisténcia a mudanga.
Toda aprendizagem produz uma vivéncia de medo da perda e medo do
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atague que sdo os pontos importantes de solucdo no processo de
aprendizagem. (PICHON-RIVIERE, 2012, p. 267).

No grupo, este esquema do cone invertido ocorre durante todo o processo de interagdo
grupal de forma inconsciente, na maioria das vezes, natural e saudavel, mas quando acentuado
ou submetido a polarizacdes recursivas, leva o grupo a cristalizagdo, impedindo a
aprendizagem e o alcance da tarefa. Um fendmeno que requer ser explicitado para que o
encontro grupal percorra um caminho mais proximo em direcdo a efetivacdo da tarefa,
visando permitir enfrentar o temor a mudanca e retratar a constante relagdo entre os contetidos
implicitos e explicitos que fundamentam a operacdo no interior do grupo, concebida por
Pichon-Riviere (2012) como gestalt®. A partir da anélise relacionada dos indicadores da escala
de avaliagdo do esquema do cone invertido do processo grupal, € possivel chegar-se a
avaliacdo da tarefa grupal.

O fato da obra de Pichon-Riviere fundamentar o conhecimento na pratica social e de
um sujeito coletivo possibilita a demarcacdo e orienta também a tarefa no campo da
aprendizagem da administragdo em enfermagem. Em um estudo que revisita o conceito de
tarefa a luz do referencial de Pichon-Riviére, Dall’Agnol et al. (2012) referem que é
importante reconhecer que os significados atribuidos ao termo tarefa, de uma maneira em
geral, na enfermagem e na area da salde,

estdo intimamente relacionados ao modelo biomédico que ainda predomina
nos processos de producdo de conhecimento e de cuidado em salde. A
énfase na fragmentag&o do trabalho e nos afazeres a serem executados € uma
tendéncia que ainda carece de superacdo no cenario das praticas de
enfermagem, com vistas a se alcancar um cuidado integral e humanizado do
sujeito, no sistema de saude. (DALL’AGNOL et al., 2012, p. 188)

No entanto, esclarecem os autores que, nessa concepgéo, a nogdo de tarefa remete ao
trabalho prescrito e a atividade a ser executada, em um sentido de tarefismo, ou seja, de uma
pratica carente de problematizagdes e reflexdes que reproduzem um fazer pelo fazer. Deste
modo, corrobora-se com 0s autores a ideia de que a elucidacdo da nocéo de tarefa, contida na
teorizagdo pichoniana, € fundamental para que ndo ocorra a banalizacdo e reducionismo do
termo como simplesmente um trabalho ou atividade a ser cumprida pelo grupo, tendo em vista
a tarefa ter uma acep¢do muito mais abrangente do que uma atividade parcelar a ser
executada.

Neste sentido, aprender a gerenciar ndo € simplesmente entender a situacdo que se

expde, é também dar-se conta daquilo que, em certa medida, se opde, mobilizando para a sua

® Movimento em circuito aberto, continuo e de caréter espiralado que atua ante os medos basicos que ocorrem
nos grupos, tornando explicito o implicito (PICHON-RIVIERE, 2012).
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compreensdo (QUIROGA, 1989). Aluno, professor e profissionais de enfermagem
constituem-se em uma praxis, em uma relacdo dialética de mutua determinacdo com a préatica
gerencial tdo enredada de vinculos e relac@es sociais, formando tendéncias afetivas, estéticas,
conceituais e de acdo. Uma resposta coerente aos problemas que se apresentam em relacdo ao
grupo, sendo importante que se compreenda que ndo basta estar preocupado apenas com o
produto da aprendizagem, mas também com a capacidade de compreensdo que possibilita a
mudanca nas pessoas e que transforma (GAYOTTO; DOMINGUES, 2001).

Faz-se relevante expor que aprendizagem significa ir obtendo, apoiando-se no velho,
uma adaptagdo ao novo. Neste sentido, a aprendizagem trata de uma leitura critica e
propositiva da realidade, uma apropriagdo ativa, uma constante investigacdo em que a
resposta conquistada ja se estabelece em nova pergunta e transformacao do real (GAYOTO;
DOMINGUES, 2001; PICHON-RIVIERE, 2012). No entanto, alertam Barbato, Corréa e
Souza (2010) que esse movimento entre o velho e 0 novo pode provocar resisténcias, haja
vista que, as vezes, diante do novo, as pessoas sentem vontade de apegar-se ao velho que
tampouco ja satisfaz, ou seja, necessitam do novo, mas tém resisténcias para modificar. Ainda
para as autoras,

a aprendizagem pela atividade grupal possibilita ao aluno um exercicio para
a prética profissional, pois ele aprende que opiniGes, crencas e experiéncias
sdo condicOes singulares construidas nas relagdes sociais, e que, para lidar
com o outro, é preciso flexibilidade e respeito, saber escutar e dialogar, o
que, para ser desenvolvido, necessita de continuo aprendizado reflexivo
(BARBATO; CORREA; SOUZA, 2010, p. 54).

As interagOes grupais, e que instituem a administragdo em enfermagem no espaco
assistencial, sabidamente sdo permeadas de perdas e ganhos. No entanto, com vistas as
contradicGes presentes nas situacbes de complementaridade dialética e as maultiplas
interconexdes com o real, ao integrar-se teoria e pratica em uma praxis concreta, isto denota
em uma resultante positiva, operativa (PICHON-RIVIERE, 2012). E nessas idas e vindas véo
ocorrendo os ajustes e corre¢es de conceitos, preconceitos, tabus, fantasias inconscientes,
ideias preconcebidas e estereotipadas, desenvolvendo uma atitude plastica, criativa e dialética
no proprio espago assistencial. Uma aprendizagem que mobiliza mudancas e onde o aluno
deixa de ser espectador, passando a protagonista de sua histéria e da histdria de seu grupo.
Um aprendizado que, de acordo com Prado et al. (2010), incorre em uma relacdo de conflito
no devir do real e que exige o seu contrario, constituido em maltiplas determinacGes objetivas
e subjetivas. Um aprendizado no qual a teoria e pratica de administracdo em enfermagem se
resolvem em uma praxis no aqui e agora, concomitante a vivéncia concreta de grupo, em que

o0 aluno faz uso dos seus éxitos e resultados que vao sendo obtidos. Isto é representado pela
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tomada de consciéncia e a explicacdo e a justificativa que ele da a prética vivida, sinalizando
indicativos de sua compreensdo. Em certa medida, essas ideias inspiram requerer do professor
e da equipe de enfermagem acompanhar o progresso formativo do aluno de administracdo em
enfermagem em um movimento dialético que prime pela busca por novas informacdes e que 0
levem a refletir sobre os contetdos apreendidos e as préticas realizadas, a interagir com o0s
outros e a refletir sobre si mesmo como ser no mundo.

Com base em Pichon-Riviere (2012), oportunizar ao aluno integrar-se as praticas
gerenciais, enquanto vivéncias necessarias a sua aprendizagem, suficientemente intensas e
adequadas, formam uma estrutura funcional e tdo somente ao serem consideradas como
unidades de ensinar e aprender € que podem se organizar e adquirir um carater operativo de
uma estrutura dindmica (PICHON-RIVIERE, 2012). Trata-se, entdo, de um compromisso
pedagdgico que deve ser assumido academicamente, no sentido de despertar no aluno uma
continua e dialética vivéncia de aprendizagem, em um clima de plena interacdo grupal e que
fundamente a sua intervencdo na realidade sobre algo que lhe é desconhecido ou pouco
conhecido até entdo, ou seja, ndo basta aproximar o aluno das praticas gerenciais em
enfermagem que tenham potencial formativo. E preciso que a interacdo vivida enquanto
aprendizado faca sentido, mobilize saberes em uma perspectiva contextualizada para o aluno,
professor e equipe de enfermagem, cujas impressdes e internalizagdes (re)formulem matrizes
da aprendizagem gerencial. Partindo-se de tais consideracdes, permitir o progresso do aluno é
idear e fazer com que os desafios e impactos das situacdes de aprendizagem da administracao
em enfermagem evoluam, sejam negociados e rejam as estratégias e encaminhamentos do
professor com seus alunos em um planejamento flexivel e indicativo conjuntamente a equipe
de enfermagem, portanto, programados e explicitados pedagogicamente.

Uma aprendizagem que tem como base o dialogo critico agu¢a o desenvolvimento da
consciéncia critica do aluno, amplia a capacidade de desprendimento do contexto imediato e
na distincdo entre seu ponto de vista e 0 do outro, levando-o a discernir seus proprios
interesses face o outro e a estabelecer relagdes entre o concreto, o social e o subjetivo
(BATISTA et al., 2005; PICHON-RIVIERE, 2012). Ao refletir sobre esta mobilizacio de
vivéncias, afetos e conhecimentos com 0s quais interagem 0s componentes de um grupo nos
espacos pedagogicos da administracdo em enfermagem, diria que a condicéo inicial € que as
pessoas estejam juntas, de modo relativamente constante. Igualmente, é importante que o
professor e os profissionais de enfermagem com que interage esse aluno insistam em conhecé-
lo melhor, com o intuito de entender suas falas, seus argumentos, teimando em conversar com

ele em todos os momentos, ouvindo todas as suas perguntas, fazendo-lhe novas e desafiadoras
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questdes. Nesse sentido, a capacidade de se colocar no lugar do outro, na busca ou orientagéo
de esclarecimentos, de empatizar, de compreendé-lo nos gestos, nos sentimentos e nas
palavras, é essencial ao funcionamento grupal e para uma troca de informacGes de modo
franco, aberto e transparente na equipe de enfermagem. A possibilidade de integrar a equipe e
de manter vinculos interpessoais construtivos com o professor e os profissionais de
enfermagem complementa o clima de coesdo e apoio que o aluno necessita para o

enfrentamento das préaticas gerenciais.
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5 TRAJETORIA METODOLOGICA

Neste capitulo, é descrita a trajetoria metodoldgica para a investigacéo, detalhando-se
acerca do delineamento do estudo, cendrio de pesquisa, populacdo e amostra, coleta de
informagdes, método que embasa a analise de informacgdes e precaucdes com 0s aspectos

éticos envolvidos no desenvolvimento da pesquisa.

5.1 Delineamento do Estudo

As ideias centrais desta pesquisa requerem uma aproximacdo da realidade
experienciada pelo professor, aluno e profissionais de enfermagem nas atividades de
administragdo em enfermagem, no espago assistencial, com vistas a suscitar elementos
indicativos para a compreensdo das preocupacdes presentes na insercdo académica e no
desenvolvimento das atividades gerenciais pelo aluno, no sentido de gerar situacGes de
aprendizagem e transformacao.

Com base em Minayo (2010), a légica dialética é considerada como a que melhor
responde as necessidades da pesquisa social no campo da saude. Seguindo esta perspectiva, a
pesquisa insere-se na vertente qualitativa, apoiada no referencial pichoniano, implicando uma
relacdo dinamica entre o mundo real e o sujeito, isto é, um vinculo indissociavel entre o
mundo objetivo e a subjetividade do sujeito.

Ainda, para Minayo (2010), a abordagem qualitativa busca responder questées muito
particulares, preocupando-se com um grau de realidade que ndo pode ser quantificado,
valorizando significados, aspiracdes, motivos, valores, atitudes e crencas, 0 que corresponde a
um espaco mais profundo das relacBes, dos processos e dos fendmenos que ndo podem ser
reduzidos a operacionalizacao de variaveis. Nesta concepgéo, a interpretagdo dos fendmenos e
a atribuicéo de significados sdo basicas no processo investigativo, que busca compreender em

profundidade o fenbmeno estudado no cenario em que ocorre e do qual faz parte.

5.2 Cenario de Pesquisa

A prética aplicativa e o estagio da administracdo em enfermagem desenvolvem-se em
unidades de internacéo dos Servigos de Enfermagem Clinica (SECLIN) e Cirargica (SEC) do
Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA), onde transcorreu a presente investigacdo. A

escolha deste cenario para a realizagdo da pesquisa foi motivada pelo fato do Hospital ser
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considerado uma referéncia teoérico-pratica para os alunos em atividades de ensino da
administracdo em enfermagem, principalmente, levando-se em conta o status de modelo e
centro de exceléncia que o HCPA detém entre os hospitais universitarios que ele representa na
comunidade académica e nas préaticas de enfermagem e de saude no ambito sul-rio-grandense
e brasileiro.

O HCPA™ ¢ um hospital universitario, pablico, quaternario e geral. A instituico foi
criada pela Lei 5.604, de 02 de setembro de 1970, com a missdo de oferecer servicos
assistenciais a comunidade, ser area de ensino para a Universidade e promover a realizacao de
pesquisas cientificas e tecnoldgicas. O HCPA constitui-se em uma empresa publica de direito
privado, integrante da rede de hospitais universitarios do Ministério da Educacdo e vinculado
academicamente a Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS). Assim, o Hospital
constitui campo teorico-pratico, principalmente, para os cursos de Enfermagem e Medicina da
UFRGS, apoiando-se no tripé ensino, assisténcia e pesquisa. Conforme mostra o Anexo C, a
sua estrutura € composta por quatro areas: vice-presidéncia médica, vice-presidéncia
administrativa, grupo de enfermagem e grupo de pesquisa e pos-graduacdo (HOSPITAL DE
CLINICAS DE PORTO ALEGRE, 2015).

O HCPA possui 128.338,36 m?de area fisica, com capacidade instalada/operacional
de 846 leitos. Destes, 652 leitos em unidades de internacdo, 9 leitos no Centro de Pesquisa
Clinica, 99 leitos de apoio, 87 leitos de tratamento intensivo, 47 leitos de emergéncia e 50
leitos na Unidade Alvaro Alvin. A area de internacdo clinica comporta 311 leitos e a area de
internacdo cirdrgica 150 leitos. Como hospital de exceléncia e de referéncia para diversas
especialidades, disponibiliza atendimentos para usuérios provenientes de Porto Alegre, regiao
metropolitana e cidades do interior do Rio Grande do Sul e sua clientela é constituida,
majoritariamente, por pacientes do Sistema Unico de Sadde (SUS). Além disso, cumpre
informar o papel de destaque, no cenario nacional, como hospital universitario referéncia na
assisténcia integral de alta complexidade, na formacéo e qualificacdo de profissionais e no
desenvolvimento de pesquisas, com alusdo em nivel internacional.

Em relacdo aos recursos humanos alocados, o HCPA conta atualmente com 6.100
funcionarios, dos quais 2.236 pertencem a enfermagem, sendo 585 Enfermeiros, 1.299
Técnicos de Enfermagem e 352 Auxiliares de Enfermagem. A estes, somam-se ainda

residentes da area médica e multiprofissional e 402 professores da UFRGS. Os professores

10" A caracterizacdo do cenério de pesquisa foi baseada em informacdes mediante consulta ao site oficial do
HCPA, http://www.hcpa.ufrgs.br/, acesso em 14 de mar¢o de 2015, e em esclarecimentos obtidos junto ao
Grupo de Enfermagem — GENF-HCPA.


http://www.hcpa.ufrgs.br/
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realizam as atividades de assisténcia, de ensino e pesquisa utilizando a estrutura do Hospital.
Para atender as suas diferentes atividades, o HCPA conta aproximadamente com 130
diferentes categorias profissionais em seu quadro de pessoal.

Em sua composicdo regimental, os cargos de direcdo e chefias dos servicos
assistenciais sdo exercidos exclusivamente por professores da Faculdade de Medicina e da
Escola de Enfermagem, o que possibilita um espaco de integracdo ensino-servigo, o qual
promove a aproximacao entre teoria e pratica para amparar a construcdo de conhecimentos na
academia e a sua aplicacdo no cendrio da pratica assistencial.

Nesta estrutura, os professores da Escola de Enfermagem da Universidade (EENF-
UFRGS) compdem o Grupo de Enfermagem (GENF), distribuidos em cargos de coordenador,
adjunto da coordenacdo, chefias de servi¢co e suas respectivas assessorias (ANEXO D).
Estrutura que conta também com os enfermeiros que atuam em cargos de assessoria da
coordenacdo, supervisores de enfermagem e chefias de setores. Em conformidade com o
relatdrio anual de 2012, do Grupo de Enfermagem do HCPA, o GENF conta com 14 servicos
de enfermagem, sendo cada servico responsavel pela gestdo de areas especificas, totalizando
40 setores assistenciais na Instituicdo, além de outros dois servicos e dois setores da Unidade
Alvaro Alvim, hospital incorporado em 2011(HOSPITAL DE CLINICAS DE PORTO
ALEGRE, 2012).

5.3 Populacéo e Participantes do Estudo

Os participantes do estudo e respectivos critérios de inclusdo/excluséo
compreenderam:

a) docentes da Disciplina ENF-3043 - Administracdo em Enfermagem e/ou Estagio
Curricular 1 - Administracdo em Enfermagem, que ja tivessem vivenciado situacGes de
estagio relacionadas a essas atividades de ensino no HCPA, adotando-se como critérios de
exclusdo aqueles em afastamentos legais para o Servigco Publico Federal, como gozo de
férias, licencas de salde ou capacitacdo, no momento da pesquisa;

b) discentes que, em 2013/2, estiveram realizando estdgio em uma unidade clinica ou
cirargica do HCPA de, pelo menos, uma das atividades de ensino mencionadas na alinea
“a”, sendo critérios de exclusdo os afastamentos legais para discentes da Universidade;

c) profissionais de enfermagem do turno da manha (Enfermeiros, Técnicos e Auxiliares de
Enfermagem), alocados nas unidades clinicas e cirargicas que, em 2013/2, foram campo

de estagio para atividades de ensino mencionadas na alinea “a”. Os critérios de exclusao



o1

compreendem estar em gozo de algum tipo de licenga, impedindo participacdo na coleta
de informacgdes ou em contrato temporario com término previsto nesse periodo.

O estudo com alunos e professores em atividades tedrico-praticas da administracdo em
enfermagem e profissionais de enfermagem alocados nas unidades clinicas e cirdrgicas,
campo de estagio na ambiéncia hospitalar, sustenta-se em uma logica que envolve
conhecimento-ac¢do, comunicacdo, negociacao, atuagcdo compartilnada em equipe, tomada de
decisbes, entre outras condi¢cGes necessarias para promover o aluno a articular o contetdo
tedrico ao que esta vivenciando no campo de pratica profissional.

Os convites aos sujeitos foram enviados via correio eletronico e realgados face-a-face,
em encontros coletivos dos diferentes segmentos dos participantes, tais como: reunido de
professores e alunos das atividades de ensino de administracdo em enfermagem, que precede
0 inicio dos estagios no HCPA e reunido de equipe dos profissionais de enfermagem, no

campo de coleta de informagdes.
5.4 Coleta de Informacdes

Para explorar as ideias e vivéncias diante da tematica foram previstas duas etapas para
coleta de informacBGes. A primeira consistiu em Observacdo Participante e Questionario
Autoadministrado, cujos resultados parciais integraram o guia de temas relativo ao Grupo
Focal, na segunda etapa da coleta de informacGes.

No quadro 1, apresenta-se um panorama da composic¢ao dos participantes do estudo,
levando em conta os trés procedimentos de coleta de informacgdes que, na sequéncia, serao
explicitados.

Quadro 1 — Procedimentos de coleta de informacdes e participantes do estudo

ampo/Participantes . Unidades Internacdo - o
Coleta de Informag6es Periodo (U1 Participantes N

- Professores (2)

x - 28/10 a 1 Ul Cirlrgica
Observacéo Participante 26/11/2013 1 UI Clinica - Aluqos_ (10) 32
- Profissionais Enf. (20)
S - Professores (8)
S - 10/2013 a 2 Ul Cirdrgicas
Questionario Autoadministrado 11/2013 2 Ul Clinicas - Alunos (27) 57

- Profissionais Enf. (22)
- Professores (3)

Grupo Focal 14/08/2014 1 Ul Clinica - Alunos (1) x>
- Profissionais Enf. (3)*
- Professores (2)

Grupo Focal 03/09/2014 1 Ul Clinica - Alunos (1) Gxxx
- Profissionais Enf.(2)**

Fonte: Informagdes da pesquisa, 2014.

* 2 Enfermeiros, 1Técnico/Auxiliar de Enfermagem

** 1 Enfermeiro, 1Técnico/Auxiliar de Enfermagem

***Critério para sele¢do dos participantes: Interesse em discutir a tematica
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5.4.1 Observacéo Participante

A Observacdo Participante foi realizada pela pesquisadora em uma das unidades de
internacdo do Servico de Enfermagem Clinica — SECLIN e outra do Servi¢co de Enfermagem
Cirurgica - SEC do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, no periodo entre 28 de outubro e 26
de novembro de 2013, acompanhando o estagio de alunos da administragdo em enfermagem,
de segunda a quinta feira, das 7 horas as 13 horas e quinze minutos, totalizando 125 horas nas
duas unidades, distribuidas equitativamente. A Observacdo Participante constituiu um
dispositivo para obter informagfes detalhadas junto aos 32 sujeitos sobre o fenémeno em
estudo, implicando em ouvir, escutar, ver, fazer uso de todos os sentidos, fazendo com que a
pesquisadora, no campo, pudesse se colocar no lugar do outro e, na convivéncia com o objeto
de estudo, pudesse perpetrar no novo. Os registros foram feitos em um diario de campo
(APENDICE A) e em muitos momentos esclareceram situacdes, além de proporcionarem uma
visibilidade sobre a movimentacao grupal.

Com base em Minayo (2010), nesta técnica de coleta de informacdes registraram-se as
manifestacBes presentes nas dindmicas do trabalho gerencial e cuidativo da enfermagem,
descrevendo movimentos, falas, a¢bes, conflitos, ocorréncias, comunicagdes verbais e nao
verbais adotadas pelos participantes no ambiente em que ocorre 0 estagio, o que favorece a
reflexdo do proprio ato de observar. Atitude de observador que consistiu em colocar-se sob o
ponto de vista do grupo pesquisado, com respeito e empatia, 0 que demanda abertura para o
grupo, sensibilidade para a sua légica e cultura. Interacdo social que faz parte da condicédo e
da situacdo de pesquisa, além de ajudar a vincular fatos e assuncdo de papéis as contradicGes
ensino/servico por meio das proprias contradi¢des no cotidiano do grupo. Uma das vantagens
da utilizacdo dessa técnica foi a possibilidade de um contato pessoal do pesquisador com o
objeto de investigacdo, permitindo acompanhar as vivéncias dirias dos participantes e
apreender o significado que atribuem a realidade e as suas acdes.

No percurso da Observacdo Participante, levou-se em conta 0s quatro momentos
estratégicos propostos por Leininger (1985):

a) fase 1, a observagdo priméria ou inicial, caracterizou-se pelo observar e o ouvir, com vistas
a obter ampla visao do local de estudo;
b) fase 2, observacdo inicial com alguma participacdo, momento em que a observacéo

continua, porém, comegou a ocorrer alguma participacao;
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c) fase 3, participagdo com alguma observacdo. Nessa fase comegou uma participacdo mais
ativa e diminuiu a observacdo com o objetivo de aprender com as pessoas através do
envolvimento direto em suas atividades;

d) fase 4, reportou a observacao reflexiva. O objetivo dessa fase foi ajudar o pesquisador a
avaliar sua propria influéncia e a de outros, a sintetizar o total das observacGes em
sequéncia logica, a particularizar uma forma de obter um quadro representativo das
informacdes coletadas e de poder descrevé-las de maneira fidedigna.

Um aspecto a ser considerado quanto a coleta de informagbes por Observacéo
Participante refere-se ao efeito Hawthorne, no qual a presenca do observador pode
modificar a maneira particular de agir dos observados. Assim, nos primeiros momentos,
parecia haver preocupacdo dos alunos, professor e profissionais de enfermagem face a
presenca da pesquisadora-doutoranda, mas, aos poucos, esta foi sendo gradualmente

despercebida e todos passaram a agir com mais “naturalidade”.

5.4.2 Questionario Autoadministrado

Um questionario é autoadministrado quando o préprio participante o preenche
(MINAYO, 2010). Nesta pesquisa, 0 Questionario Autoadministrado (APENDICE B) foi
construido pela pesquisadora com base na vivéncia prévia e o referencial pichoniano, sendo
composto de cinco questdes abertas para obter informag6es sobre como se articulam alunos,
professores e profissionais de enfermagem nas atividades de ensinar/aprender administracao
em enfermagem, na graduacdo, em um hospital universitario: quais sdo suas preocupacdes
com relagdo ao inicio e desenvolvimento do estadgio de administracdo em enfermagem;
qguando/em que momento estas preocupacOes sao superadas; descreva algumas situacoes que
(des)motivam a interacdo grupal, na unidade de internacdo campo de estdgio; vocé considera
que existe (ou ndo) oportunidade de dialogo construtivo na equipe que envolve professor,
aluno, enfermeiro e pessoal auxiliar? Comente sobre isso; vocé gostaria de se manifestar
acerca de aspectos que ndo foram mencionados e que interferem no andamento do estagio?
Explique. O questionario foi submetido a validacdo por dois membros do NEGE, nucleo de

estudo ao qual se vincula a presente Tese, sendo enfermeiros doutorandos que j& haviam

1 Fendmeno estudado por pesquisadores na Western Pacific Corporation, em Hawthorne (GALANTE et al,
2003). Em nossa pesquisa, 0 efeito Hawthorne diz respeito a mudanca de atitude de alunos, profissionais de
enfermagem e professor pelo fato de estarem sendo observados no campo de pratica.
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assumido estagio de docéncia nas atividades de ensino da Administragdo em Enfermagem
hospitalar.

As informacgdes do Questionario Autoadministrado foram coletadas entre outubro e
novembro de 2013. Os instrumentos ficaram disponiveis para preenchimento pelos sujeitos
alocados nas unidades clinicas e cirargicas que, em 2013/2, foram campo de prética das
atividades de ensino da Administracdo em Enfermagem. Os participantes do estudo
dispuseram de 10 dias para preenchimento, devolvendo os questionarios respondidos em
caixas coletoras dispostas nas proprias unidades. Houve retorno de 8 docentes, 27 discentes, 7
Enfermeiros e 15 Técnicos/Auxiliares de Enfermagem, totalizando 57 participantes.

Nesse sentido, foi nos registros qualitativos que encontrou-se descri¢cbes sobre as

formas de ser e pensar de alunos, professores e profissionais de enfermagem.

5.4.3 Técnica de Grupo Focal

O Grupo Focal ocorreu mediante a realiza¢do de dois encontros, sendo um em 14 de
agosto e outro em 3 de setembro de 2014. Cada um teve duracdo de 2 horas (das 14 as 16
horas). Os participantes do grupo permaneceram dispostos em circulo e foi utilizado um
gravador que, apés as devidas explicacdes acerca de sua utilizacdo e com o consentimento dos
participantes, foi colocado no centro da sala, buscando uma captagdo mais homogénea das
falas. Os dois encontros foram gravados e transcritos na integra.

O desenvolvimento do Grupo Focal deu-se conforme o Guia de Temas (APENDICE
C), prevendo momentos-chaves com questbes disparadoras dos debates. Os resultados
parciais da primeira etapa de coleta de informacdes, da Observacdo Participante e do
Questionario Autoadministrado integraram o guia de temas dos encontros.

No 1° encontro, foram abordados dois temas geradores: primeiramente discutiu-se
acerca dos medos e preocupacdes de alunos, professores e profissionais de enfermagem na
insercdo em campo de estagio; €, em um segundo momento, como vinha sendo percebida a
interacdo entre todos na busca da organizacdo do grupo para o desenvolvimento do
gerenciamento do cuidado. Nesse encontro, houve a participacdo de trés docentes, dois
enfermeiros, um técnico de enfermagem e um aluno, perfazendo seis participantes além da
moderadora e observadora ndo participante. No 2° encontro, debateu-se sobre até que ponto
alunos, professores e profissionais de enfermagem, coparticipes no processo formativo para o
gerenciamento do cuidado, vinham aproveitando as oportunidades em meio as atividades

académicas para a troca de experiéncias e saberes gerenciais, no sentido de fortalecer o
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compromisso com o aprendizado e com o grupo. Apds esse tema gerador, passou-se a uma
provocagdo instigante que dizia respeito a nuance do jamais saber-se tudo e como
proporcionar o aprendizado que estimule reflexdo e acdo no campo de estagio para uma
pratica gerencial critica, reflexiva e propositiva. No segundo encontro, estiveram presentes
dois docentes, um enfermeiro, um técnico de enfermagem e um aluno, perfazendo cinco
participantes além da moderadora e observadora ndo participante.

Em cada encontro contemplou-se um periodo de aquecimento do grupo, considerado
essencial para a troca de ideias e dindmica grupal, bem como um periodo de sintese e
fechamento dos debates. Com o intuito de viabilizar a participacdo no estudo, os encontros
foram realizados na sala 630 do HCPA, previamente agendada, visando proporcionar conforto
e privacidade do grupo, além de permitir a disposicdo dos participantes de maneira que todos
se encontrassem no campo de visdo entre si e com a pesquisadora e a observadora nao
participante, fomentando, assim, a participacdo e interagdo grupal.

Entre as vantagens da Técnica de Grupo Focal, para Dall’Agnol e Ciampone (1999, p.
6), “esta a possibilidade de intensificar o acesso a informagdes acerca de um fendmeno, seja
pela intencdo de gerar tantas ideias quanto possiveis ou pela averiguacdo de uma ideia em
profundidade”.

A pesquisadora doutoranda conduziu as discussdes com auxilio da observadora néo
participante’? que colaborou nos aspectos logisticos do Grupo Focal. A presenca da
observadora foi fundamental para o desenvolvimento da Técnica de Grupo Focal, conforme
assinalam Debus (1996), Dall’Agnol e Ciampone (1999), pratica que vem sendo adotada
sistematicamente nos projetos do NEGE, no qual o presente estudo se vincula. As atribui¢des
da observadora consistiram no apoio logistico mediante monitoramento dos equipamentos de
gravacdo, preparo do ambiente fisico, controle de tempo, além de registrar em diério de
campo as formas ndo verbais de comunicacdo dos participantes e o codigo do participante no
inicio de sua fala, com vistas a facilitar a compreensdo dos dialogos. Também, durante os
debates, pode contribuir com perguntas esclarecedoras em caso de duvidas, além de ter
participado de encontros com a pesquisadora-doutoranda e a orientadora do estudo para
feedback das atividades, pois ap6s cada encontro foi feito um registro das principais
impressdes da pesquisadora acerca do grupo e seus movimentos, com a intencdo de auxiliar

no planejamento do encontro seguinte, oferecer um panorama do desenvolvimento do grupo,

2 Aluna de enfermagem, bolsista de iniciacdo cientifica, membro do Nicleo de Estudos sobre Gestio em
Enfermagem (NEGE) da UFRGS.
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além de subsidiar a analise e interpretacdo das informac@es, visando qualificar a coleta de
informagdes.

Os debates gerados no grupo promoveram a construcdo de novas ideias e
possibilidades de respostas quanto as particularidades e especificidades do tema investigado,
marcados pela reflexdo e condigBes singulares, as quais permitiram a desconstrucdo e
reconstrugéo de conceitos, importando em uma transformacdo qualitativa de aprendizagem.
Para Dall’ Agnol e Ciampone (1999), na Técnica de Grupo Focal,

cada integrante fala a partir da sua verticalidade, isto é, a partir de suas
vivéncias. Mas, como a histéria individual constréi-se no seio de inter-
relagfes experienciadas, os relatos, as opiniGes, 0s posicionamentos sdo
constructos que vao se delineando nas relagdes com o(s) outro(s). Remetem-
se, portanto, aos grupos de origem, manifestacfes da historia pregressa e
contemporanea. Assim, 0s sujeitos também sdo porta-vozes da
horizontalidade em que se inscrevem e o préprio debate no grupo focal é
uma dessas construgdes. (DALL’AGNOL; CIAMPONE, 1999, p. 6).

Este manancial de informacGes, para Shaha, Wenzel e Hill (2011), trata de questdes
polémicas ou controversas sobre um determinado assunto, podendo gerar informacdes e
insights acerca de um fendmeno que dificilmente seriam produzidos fora do grupo. As
diferentes formas de buscar solugbes a partir das perspectivas dos integrantes do grupo
propiciam ao pesquisador um espaco de discussdo ancorado na troca, aceitacdo ou
discordancia de opinides, atitudes e vivéncias, constituindo-se como um recurso valioso para
empreender demandas pouco investigadas ou assuntos mais delicados na area da enfermagem.

Neste estudo, atentou-se para o enunciado de Dall’Agnol e Ciampone (1999).
Operacionalmente, houve momentos-chave que nortearam o desenvolvimento dos encontros
de Grupo Focal, constituindo abertura do encontro, apresentacdo dos participantes entre si,
esclarecimento sobre a dinamica de discussdes, estabelecimento do setting™®, debate

propriamente dito, sintese dos momentos anteriores e encerramento.
5.5 Precaucdes com Aspectos Eticos do Estudo
Com relacdo aos aspectos éticos implicados no estudo, seguiram-se recomendacdes

contidas na Resolucdo 466/12, do Conselho Nacional de Saude (2012), que apresenta as

diretrizes e normas regulamentares de pesquisas envolvendo seres humanos.

3 Contrato grupal pactuado com os participantes quanto a horério dos encontros, pontualidade, assiduidade,
saidas antecipadas, uso do telefone celular, respeito as ideias, opiniGes, valores e crencas dos participantes,
sigilo das discuss@es, uso de equipamentos eletronicos, entre outros, conferindo destaque aos aspectos éticos
da pesquisa e ao processo interativo.
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A pesquisa somente teve inicio apos anuéncia da Comisséo de Graduagdo da Escola de
Enfermagem da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (APENDICE D) e do Grupo de
Enfermagem do Hospital de Clinicas de Porto Alegre (APENDICE E), com tramitacdo na
Comissdo de Pesquisa da Escola de Enfermagem da UFRGS — COMPESQ/EEnf/UFRGS,
Projeto n° 25.610 e aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Grupo de Pesquisa e Pos-
Graduagdo do HCPA (CEP-HCPA-UFRGS), da UFRGS, Projeto n° 13.0399 (ANEXO E),
com Parecer Consubstanciado n°® 426.436 e CAAE 20568813.7.0000.5327. Ap06s 0 endosso
dessas instancias, os participantes foram convidados para participar da pesquisa e receberam
os devidos esclarecimentos.

Aos integrantes do estudo foi assegurado o carater de livre participacdo, bem como a
isencdo de influéncias hierdrquicas que pudessem interferir no vinculo académico ou
empregaticio junto as instituicdes de origem. A participacdo no estudo ndo trouxe beneficio
direto ao sujeito, porém contribuiu para o aumento do conhecimento sobre o assunto estudado
e os resultados poderdo auxiliar a realizacdo de estudos futuros. Nao foi previsto nenhum tipo
de pagamento pela participacdo no estudo e o participante ndo teve nenhum custo com
respeito aos procedimentos envolvidos.

As informaces obtidas foram utilizadas exclusivamente para fins cientificos, como se
pretendeu no estudo. Também, foi garantida a livre participacdo e o compromisso do
pesquisador de fornecer respostas a todas as davidas, ndo tendo havido nenhum
guestionamento nesse sentido.

Ainda, foi solicitada anuéncia para a gravacdo em audio dos encontros do Grupo
Focal, para posterior transcricdo literal cujo conteldo ficara armazenado pela pesquisadora
responsavel em lugar seguro na EENF-UFRGS, pelo periodo de cinco anos, a contar da
publicacdo dos resultados. Apds esse periodo, as informacOes serdo inutilizadas. Essas e
outras questdes estdo descritas nos Termos de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), em
versdes apropriadas a cada um dos procedimentos. Para tanto, foram observadas as
orientagdes quanto a elaboracdo do TCLE recomendadas por Vieira et al. (2011) e as
informacdes aos participantes da pesquisa propostas por Goldim e Clausell (2011). Desta
forma, ap6s a leitura e terem sido orientados acerca do procedimento de coleta de
informagdes, os participantes assinaram o TCLE correspondente a cada etapa de coleta das
informacdes em duas vias, ficando uma via com a pesquisadora e outra com cada um dos
participantes. Em cada Termo, constaram 0s objetivos e os possiveis beneficios da pesquisa e
as formas de contato com o0 CEP-HCPA.
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Quanto aos riscos, considerou-se que poderia haver eventual desconforto dos
participantes da pesquisa em decorréncia da presenca da pesquisadora doutoranda durante a
observacdo, do preenchimento do questionario ou eventual embate de ideias durante as
discussdes no Grupo Focal. Tais aspectos foram descritos nos TCLE (APENDICES G e H) e
no Termo de Compromisso para uso de Dados Institucionais (APENDICE F).

Para preservar o anonimato dos participantes, no Questionario Autoadministrado
foram atribuidos cddigos, compostos de letras e nimeros, especificados no capitulo 6 relativo
aos resultados e discussdo das informacdes.

Nos registros da Observacdo Participante manteve-se 0 anonimato dos sujeitos na
utilizagdo das informagdes, conforme sinaliza o0 Termo de Compromisso para uso de Dados
Institucionais (APENDICE F).

Com relacdo as atividades do Grupo Focal, a moderadora realizou uma breve sintese
dos assuntos discutidos, ao final de cada encontro, com o intuito de validar informacGes
relacionadas aos debates e encadear o preparo do encontro seguinte. J& a validacdo dos
excertos que constituem o relatorio final da pesquisa ocorreu em momento especifico
agendado com os participantes.

A presente Tese contou com fomento de pesquisa do Fundo de Incentivo a Pesquisa e
Eventos (FIPE)' do Hospital de Clinicas de Porto Alegre.

5.6 Analise das Informac6es

As informagGes oriundas da Observacdo Participante, do Questionario
Autoadministrado e dos encontros do Grupo Focal foram submetidas a andlise tematica
inspirada em Minayo (2010), visando um processo analitico critico, que considerou 0s
conteddos conflitivos e antagdnicos da realidade a ser estudada, em busca de conexdes que a
vivéncia empirica mantém com o plano das rela¢des grupais.

Realizar uma abordagem dialética, para Minayo (2010, p. 231), consiste em “dar conta
de uma interpretacdo aproximada da realidade. Ela coloca a fala em seu contexto para
entendé-la a partir do seu interior e no campo da especificidade histdrica e totalizante em que
¢ produzida”. Para a autora, a operagdo intelectual pela qual se obtém a totalidade concreta
implica que o0 movimento da razdo e 0 movimento da vivéncia sejam apreendidos por meio de

relacOes reciprocas e dialeticamente integrados. Do ponto de vista historico, a interpretacdo

4 Fomento de pesquisa no valor de R$235,40.



59

dialética reconhece os fendmenos sociais sempre como resultados e efeitos da atividade

criadora, tanto imediata quanto institucionalizada, tendo como centro de analise a pratica

social, a agdo humana e a considera como resultado de condicdes anteriores, exteriores e

também como praxis. Dessa forma, com a andlise das informacdes, buscou-se por categorias

teméticas a partir das contribuigdes daqueles espacos de discussdo do Grupo Focal, de
contribuicBes reflexivas pontuadas nos excertos ao Questiondrio Autoadministrado e de
fragmentos da Observacao Participante registrados em ato, considerando 0s mecanismos de

enfrentamento dos sujeitos tendo em vista conhecer como se articulam alunos, professores e

profissionais de enfermagem nas atividades de administracdo em enfermagem na graduacao,

em um hospital universitario.
Operacionalmente, o método analitico desdobrou em trés etapas, quando seguiu-se 0

percurso sugerido por Minayo (2010):

a) Primeiramente, na pré-analise, ordenaram-se as informagdes, o que consistiu na
transcricdo de audio e na (re)leitura do material proveniente dos questionarios, dos
registros da Observacdo Participante e dos encontros do Grupo Focal, bem como na
organizacdo das informacdes em determinada ordem;

b) Em seguida, classificaram-se as informacdes do ponto de vista dialético, em um processo
que teve presente o embasamento tedrico dos pressupostos pichonianos a partir das
informacfes obtidas. Esse momento classificatorio compds dois momentos distintos: a
leitura exaustiva e repetida dos textos, contemporizando uma relacdo interrogativa com
eles; e, a constituicdo de um corpus™. O primeiro momento, a leitura exaustiva, também
denominada como leitura flutuante, permitiu apreender as estruturas de relevancia dos
sujeitos sociais, as ideias centrais que tentam comunicar € 0s momentos-chave de sua
existéncia, permitindo estabelecer as relaces dialéticas entre as categorias empiricas e
analiticas estabelecidas teoricamente como balizas da investigagdo. O segundo momento
consistiu na constituicdo de um corpus a partir de um recorte enquanto unidades de
contexto, com vistas a conformacgdo de categorias tematicas. A partir do processo de
aprofundamento da anélise foi possivel refazer e refinar o movimento classificatorio,
conformando categorias centrais;

c) Por fim, a etapa de analise final compreendeu a inflexdo entre o material empirico
proveniente dos questionarios, dos registros da Observacdo Participante e dos encontros

do Grupo Focal e o tedrico, em um verdadeiro movimento dialético, permitindo

15 Corpus: termo que diz respeito ao universo estudado em sua totalidade, devendo responder a algumas normas
de validade qualitativa: exaustividade, representatividade, homogeneidade e pertinéncia. (MINAYO, 2010).
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estabelecer relagdes, contradi¢des e conexdes. Um movimento incessante entre o concreto
e 0 abstrato, entre o particular e o geral, visando ao concreto pensado. E, sua
interpretacdo, além de superar a dicotomia objetividade versus subjetividade,
exterioridade versus interioridade, analise e sintese, revelou que o produto da pesquisa €
um momento da préaxis do pesquisador, desvendando segredos de seus proprios
condicionamentos.

Assim, a analise das informacGes foi disparada a medida que se finalizou cada etapa
da coleta de informac6es, de forma que os resultados parciais da Observacao Participante e do
Questionério Autoadministrado integraram o guia de temas das discussdes nos encontros de
Grupo Focal. Na finalizacdo do percurso em campo, houve retomada da analise em um
movimento de ir e vir entre todas informacgdes coletadas, cruzando o material empirico
proveniente dos questionarios, dos registros da Observacdo Participante e dos encontros do
Grupo Focal com a literatura, tendo em vista que estas ndo constituiram uma sequéncia linear,
havendo uma sobreposi¢do entre elas, interpolando-se em varios momentos. Deste modo,
expressdes, registros de praticas, trechos dos questionarios e relatos constituiram informacdes
em torno de sentidos em consonancia com Minayo (2010), conformando reflexdes e o
exercicio da desconfianga, com levantamento de davidas ou (re)afirmagdo de convicgdes.
Momento em que o olhar e a sensibilidade, ancorados no referencial teérico pichoniano,
compds um movimento de cotejo teoria-empiria.

A partir da analise das informacgfes emergiram subcategorias e categorias tematicas,

cujos resultados sdo trazidos e discutidos no capitulo a seguir.
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6 RESULTADOS E DISCUSSAO DAS INFORMACOES

E importante retomar, nesse inicio de capitulo, que o ensinar/aprender administracio
em enfermagem no contexto hospitalar tem, no referencial pichoniano, uma valiosa
ferramenta conceitual, referencial e operativa, ou seja, uma praxis, uma trajetoria que permite
aludir a tarefa o0 movimento do grupo em direcdo a aprendizagem. Cabe observar que 0s
objetivos fixados pelos planos de ensino nas atividades de ensino da Administracdo em
Enfermagem, visando a tarefa, sdo claros quanto ao estagio hospitalar e os conte(dos denotam
uma intencionalidade coerente com 0s objetivos propostos. No entanto, 0 movimento nos
diferentes momentos situacionais do ensinar/aprender administracdo em enfermagem no
campo de pratica ndo € explicitado como fazer. A mutua modificacdo das pessoas e do
contexto decorrente da articulagdo de alunos, professor e profissionais de enfermagem ao
envolverem-se em prol da tarefa, gera sentidos imprevisiveis e muitas vezes imperceptiveis
desse fazer-se e fazer dialético em direcdo a praxis, movendo defesas e criatividades que se
revelam ao grupo somente apos sua imersdo na tarefa.

Considerando seu préprio percurso, Pichon-Riviéere (2012) apregoa que a
complexidade de uma tarefa corresponde a sua densidade temporal, instigando a analisar
continuamente as contradicdes presentes no aqui e agora grupal. Acontecer que advém de um
permanente movimento de estruturacdo, desestruturacdo e reestruturacdo entre o0 que esta
explicito no grupo e o que estd implicito, sendo geralmente recursivo, com avancos,
retrocessos, momentos cadticos, em zigue-zague, essencialmente critico e dialético
(PEREIRA, 2013; FABRIS, 2014).

Assim, para manter aberta a espiral dialética no estdgio de administracdo em
enfermagem, em que se relacionam grupo e tarefa com o desconhecido e o inevitavel,
fantasias inconscientes podem tanto obstaculizar o conhecimento e distorcer a leitura da
realidade como incentivar o trabalho grupal. O enfrentamento do ir e vir em grupo e as
intrincadas relacdes que levam ao aprendizado remetem a situagGes de conflito que, se
esclarecidas e resolvidas dialeticamente, permitem estabelecer questdes muito particulares
desde o implicito ao explicito no ensinar/aprender administracdo em enfermagem no contexto
hospitalar, constituindo-se em possibilidade a criacéo.

Os resultados deste estudo provém da organizacéo do corpus empirico quanto a leitura
e releitura de respostas de alunos, professores, enfermeiros e técnicos/auxiliares de
enfermagem ao Questionario Autoadministrado, de apontamentos da Observacdo Participante

de 125 horas, realizada in loco em unidades de internacdo hospitalar clinica e cirdrgica
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durante o estagio de administracdo em enfermagem, e de registros oriundos da transcricéo
literal dos encontros do Grupo Focal considerando o corpus empirico. No Quadro 2 é
apresentada a organizacao dos resultados visando ilustrar o nicleo de compreenséo do estudo
no que diz respeito ao ensinar/aprender administracdo em enfermagem no contexto hospitalar,
sendo agrupado em quatro categorias tematicas que consideram os diferentes momentos do
grupo com base na fundamentagdo pichoniana apresentada: o desconhecido e o inevitavel; no
ir e vir, atitudes, valores e novos vinculos; o dialogo e modos de agir no ensinar/aprender; a

emergéncia da praxis.

Quadro 2 — Categorias e Subcategorias Tematicas.

CATEGORIAS TEMATICAS SUBCATEGORIAS

. — Na (in)seguranca perante o0 novo
. — Necessidades e motivacdes que
O desconhecido e o inevitavel . impulsionam ou paralisam
— No setting grupal, os acordos e
________________________________________________________________ combinagbes
i — Processos vinculares do grupo na
. afiliacéo e pertenca
. — ldeologias de pertinéncia
i — Cooperacdo versus sabotagem
— Facilidades de comunicacao, os ruidos e
. mal-entendidos
. — Dimens0es da aprendizagem e dos
. obstaculos
| — Telé positivo e negativo

L . i — Sinalizaces e assinalamentos
O dialogo e modos de agir no : L .
. — ContradicGes e conflitos no

ensinar/aprender ,
P enfrentamento dos obstaculos

______________________________________________________________________________________________________________________

i — Perspectivas do ensinar/aprender
A emergéncia da praxis i administracdo em enfermagem no
. contexto hospitalar

No ir e vir, atitudes, valores e novos
vinculos

Fonte: Informagdes da pesquisa, Porto Alegre, 2014.

Para tanto, o caminho da construcdo do referencial teorico-metodologico que
fundamenta a anélise das informacGes converge a perspectiva dialética. Nesse sentido, o
conhecimento é uma construcdo que se da a partir de contetdos conflitivos e antagdnicos
presentes no contexto da préatica e sobre 0s quais se exercitam a apreensdo, a critica e a davida

no ensinar/aprender administragdo em enfermagem.
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No que tange a apresentacdo dos resultados, adotou-se codificagdes que remetem aos
diferentes procedimentos adotados para a coleta das informagfes. Assim, para apresentacdo
dos resultados oriundos do Questionario Autoadministrado, designou-se:

a) Al, A2, A3 [...] para Alunos;

b) P1, P2, P3[...] para Professores;

c) E1, E2, E3[...] para Enfermeiros;

d) T/AE1, T/AE2, T/AE3 [...] para Técnicos e Auxiliares de Enfermagem.

Ja para a apresentacdo dos resultados obtidos no Grupo Focal, adotou-se a seguinte

codificagéo:
e) GF-M para Moderadora;
f) GF-A1l para Aluno;
g) GF-P1, GF-P2 para Professores;
h) GF-E1, GF-E2 para Enfermeiros;
i) GF-T/AEL para Técnico ou Auxiliar de Enfermagem.
Nos apontamentos da Observacdo Participante foram feitas mencdes genéricas a

alunos, professores, enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem.

6.1 O desconhecido e o inevitavel

O ensinar/aprender administracdo em enfermagem é espaco pedagdgico de interacao
de alunos, professores, enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem e imprime uma teia
de relacdes formada por atos e comunicagéo, iniciando um processo em que impressoes e
identidades reveladas d&o-se na presenca do outro e, por vezes, confrontam-se com
impressoes e identidades tanto daqueles que lhe sdo contemporaneos quanto aquelas advindas
de experiéncias anteriores:

E depois de alguns meses chegou a hora de novamente organizar a roupa
branca. Que os bons ventos tragam um 6timo estagio de administragdo em
enfermagem. Que os proximos trés meses sejam de muito aprendizado, de
desafios, de superagdo. Let’s go! (A27)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Com base em Pichon-Riviére (2012), todo sujeito € um ser de necessidades, sendo que
toda motivacdo e acdo humanas acontecem na busca de satisfacdo de tais necessidades.
Quando satisfeitas essas necessidades, geram novas necessidades e assim continuamente.

Nesta busca ininterrupta, o0 homem tende ao desenvolvimento através da aprendizagem,
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deparando-se com o novo. Abandonar e despedir-se do velho e entrar em contato com o0 novo
desconhecido sempre acarreta vivéncia de ansiedade. Se tal ansiedade € intensa, torna-se
paralisadora e configura-se a resisténcia a mudanca. Mas, se por outro lado, a ansiedade é
elaborada ou amenizada, tem-se um salto de desenvolvimento em relacdo aos projetos de
mudancga.

Assim, alunos, professores, enfermeiros e técnicos/auxiliares deparam-se com novas
vivéncias e novas impressdes ao verem e serem Vistos, ao ouvirem e serem ouvidos no grupo,
interpolando-os quanto a novidade e ao ineditismo que trazem consigo. Sendo assim, 0
enfrentamento do desconhecido e inevitavel, que no inicio do estagio de administragdo em
enfermagem nada mais é do que a explosdo de um sentimento adormecido, uma ansiedade
que eclode como mecanismo de fuga, tende a permitir que todos se apresentem e revelem
guem sdo. Tais asseveracfes ndao consistem em garantia para o alcance da tarefa grupal, mas
sim uma possibilidade de ensinar/aprender administracdo em enfermagem que encontra
sentido quando sdo articulados no grupo o desconhecido e inevitavel que se apresenta.

Portanto, o desconhecido e o inevitavel é categoria tematica que decorre do recorte de
trés subcategorias: na (in)seguranca perante 0 novo; necessidades e motivacbes que
impulsionam ou paralisam; no setting grupal, os acordos e combinacbes, 0s quais

apresentamos a seqguir.

6.1.1 Na (in)seguranca perante 0 Novo

Ensinar/aprender administracdo em enfermagem supde mudanca. No inicio do estagio
0 medo pode provocar no grupo entraves emocionais, 0 que perturba inicialmente a
aprendizagem e a comunicagdo, podendo conformar resisténcia a0 novo que, para Pichon-
Riviere (2012), trata do medo de saber. No inicio das atividades em campo de pratica, aluno,
professor, enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem apenas tem uma nocdo do que
enfrentardo, mas sé saberdo realmente a partir do momento que vivenciarem a pratica.

Medo é o sentimento, estado de alerta que produz luta, fuga ou letargia. Medo também
provoca cautela, adverte, mostra riscos, consequéncias, efeitos e aponta para alternativas. O
medo remete a uma reacdo, gera prudéncia, emite indicativo de tomada de direcdes e alcance
de objetivos. Sendo assim, medo é sentimento de grande inquietacdo ante a no¢do de um
perigo real ou imaginario, ou até mesmo de uma ameaca (RAMBAUTH, 2013). Considerando
0s pressupostos de Pichon-Riviére (2012), o medo pode se tornar problema quando imobiliza,

quando paralisa a acdo, quando distorce a realidade, restringindo e cerceando 0 movimento
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grupal. O medo por si sé ndo constitui um problema, mas pode ser a indicagdo de que é
preciso melhor preparacdo para o alcance da tarefa, ou seja, de que é possivel fazer melhor.
Lado a lado, medo também remete a forca, uma energia que se despende como impulso para o
alcance de algo, algo protetor e saudavel na formacdo do grupo. Diante do medo, é possivel
que ocorram distintos caminhos considerando a inseguranga que produzem: fugir, lutar,
acrescentar.

No inicio do estagio de administracdo em enfermagem € intensa a mobilizacdo de
ansiedades basicas. O medo da perda diz respeito ao receio do aluno, professor, enfermeiro ou
técnico/auxiliar de enfermagem de perder a autonomia diante do novo. O medo do ataque
decorre de criticas ou situacBes que abalam a identidade e o conhecimento que servem de
referéncia para o ensino e a aprendizagem no cotidiano da unidade de internacdo hospitalar.
Por outro lado, a asseveracao de si ou do proprio ponto de vista pode ser insuficiente em razéo
dos riscos percebidos, decorrendo em um comportamento passivo diante do grupo ou mesmo
de isolamento. A revelacéo dessas ansiedades ndo acontece repentinamente, mas sob a forma
de resgate de memdrias que, aos poucos, descortinam no aluno, professor, enfermeiro ou
técnico/auxiliar de enfermagem comportamentos ao depararem-se com a realidade, assumindo
posicdo defensiva em um espaco pedagdgico de manifestacdo coletiva e ndo apenas de sua
alteridade, podendo dificultar, ou mesmo paralisar, demandas do estagio. A tarefa implicita do
grupo trata-se, entdo, de como elaborar essas ansiedades. Nesse sentido, segue um excerto
carregado de ousadia no ambito docente quanto ao pensar, sentir e iniciar o estagio de
administracdo em enfermagem, para dar conta das preocupacdes iniciais:

Minhas preocupagdes iniciais estdo relacionadas com a necessidade de criar
um ambiente favoravel para o grupo de alunos e para os profissionais de
enfermagem da unidade de internacdo. [..] As atitudes pro-ativas e
comprometimento dos alunos com as atividades de estagio sdo fundamentais
nesse periodo inicial. Por outro lado, uma atitude receptiva e aberta da
equipe de enfermagem é um potencializador da motivagdo dos alunos para as
oportunidades de aprendizagem no campo de estagio. (P5)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Nota-se, neste recorte, a presenca de ansiedades basicas no docente quanto a formagéo
de grupo, onde a integracdo académica a equipe de enfermagem e a necessidade de um
ambiente favoravel tanto para o grupo de alunos quanto para os profissionais de enfermagem
da unidade de internagdo conformam inevitaveis instabilidades que acompanham o

ensinar/aprender administracdo em enfermagem no inicio do estagio.
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A alusdo a turmas de estagiarios anteriores traduz-se em reflexdo e tomada de
consciéncia que mobiliza momentos de éxito académico e cooperacdo da equipe de
enfermagem em seus relacionamentos, os quais sé@o evocados a conformacao do novo grupo:

A cada novo grupo de estagio, a integracdo dos estagiarios na equipe
multidisciplinar é crucial. (P5)

Estou familiarizada com os alunos da administracao. (E6).

Por ter feito outros estagios anteriormente, sinto-me mais segura para iniciar
este estagio. (A16)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Receber bem os alunos na unidade de internacdo no inicio do estagio fortalece as
relacBes interpessoais no grupo de alunos, professor e equipe de enfermagem, as quais
potencializam a formacdo grupal e o processo de ensino-aprendizagem de administracdo em
enfermagem. Ao sentirem-se mais tranquilos, atenuam-se as ansiedades basicas e torna-os
menos resistentes na nova situagcdo em que se relacionam, decorrendo em condicéo vital para
0 ensino e a aprendizagem. No entanto, resisténcias quanto a compatibilizar ensino e servico
posterga a elaboracdo das ansiedades basicas, desencadeando inseguranca e incertezas que
podem repercutir em desgaste profissional, académico e grupal.

Ao responder ao Questionario Autoadministrado, um técnico/auxiliar de enfermagem
desvela lembrancas e defesas vividas de forma egocéntrica na aceitacdo de si e do outro:

Quando chegam novos académicos na unidade, hd uma expectativa e
ansiedade de ambos os lados. Dos académicos, por ndo saber o que vao
encontrar e como serdo recebidos. Por parte dos técnicos, como lidar com as
tarefas e rotinas do turno e mais uma, de novos académicos chegando a
unidade. (T/AE10)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Outra inevitavel tensdo internalizada, por um lado, do desejo de acédo e, de outro, de
aceitacdo no grupo, foi colocado por um aluno:

No inicio do estdgio, uma preocupacdo € ser acolhido pela equipe, pois
somente com uma boa convivéncia com os colegas e equipe de enfermagem
0 estagio sera bom. A preocupacdo com um bom desenvolvimento das
atividades também existe, como a realizacdo de procedimentos e a
assisténcia ao paciente em geral, no entanto, é conquistada com o tempo e
dedicacdo. Minha expectativa esta relacionada a algumas competéncias com
0 cuidado de enfermagem, para um cuidado integral do paciente, adquirindo
pratica e destreza em procedimentos técnicos e conseguir atender as
demandas dos pacientes, mesmo as inesperadas. [...] Também preciso
melhorar o relacionamento interpessoal com a equipe de forma que eu
consiga me expor mais. Essas preocupacfes foram superadas quando vi 0s
técnicos de enfermagem passando informacdes diretamente para mim, e néo
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primeiro para o enfermeiro, quando houve momentos de descontragdo com a
equipe de forma a fugir um pouco da seriedade do trabalho, e quando vemos
0 agradecimento dos pacientes. (A5)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Para entender as ansiedades basicas que movimentam um grupo, ndo se pode abstrair o
contexto e sua implicagdo nos fatos observados (PICHON-RIVIERE, 2012). O grupo sobre o
qual nos debrugcamos aqui é definido como um conjunto de pessoas que estdo reunidas e
ligadas em torno de uma tarefa e de um objetivo comum, cuja efetivacdo constitui-se em
inventividade e ajuda mutua visando o ensinar/aprender administracdo em enfermagem. Na
unidade de internacdo hospitalar, alunos, professor e profissionais de enfermagem
relacionam-se por meio de a¢des voluntarias ou inconscientemente exercidas e/ou consentidas
por cada um ou pelo grupo. Por conseguinte, hd uma importante preocupacdo de ensino e
servico com os aspectos inconscientes do acontecer grupal. Tal mobilizacdo grupal condiz
com os pressupostos pichonianos, conforme esclarecem Dall’Agnol et al. (2012). A tarefa
explicita corresponde ao objetivo comum pelo qual o grupo se organiza e a implicita envolve
a elaboracdo das ansiedades basicas para suplantar os obstaculos epistemoldgicos da tarefa em
si. Enquanto alunos, professor, enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem encontram-
se na pré-tarefa, conciliar estagio e cuidado pode gerar ansiedades e impedir o alcance do
objetivo comum do grupo envolvido com o ensinar/aprender administracdo em enfermagem.
Isso pode imobilizar e impedir um agir operativo, ficando manifesta a necessidade de
reorganizacdo do trabalho e de estudo habitualmente desenvolvidos. Depreende-se desse
itinerario a importancia que assume nesse contexto o mundo interno dos sujeitos. N&o
sabendo com 0 que as pessoas irdo se deparar, o grupo de alunos, professor e profissionais de
enfermagem encontra-se hesitante, porém atraido, ap6s algumas reflexdes, a superar 0s
mecanismos de defesa:

Por ndo conhecer a unidade e equipe de enfermagem, o inicio do estagio
causa medo, pois ndo se sabe como trabalha a equipe e como seré a interagdo
e a integracdo dos alunos nessa equipe. A realizacdo de procedimentos
também causa medo, pois ainda ndo se tem a pratica necessaria, € por ndo
conhecer a equipe e ndo saber a quem recorrer ou COMo as pessoas reagem,
isso preocupa. Creio que com o passar do tempo, quando tiver exercido de
fato o papel do enfermeiro, principalmente nas atividades gerenciais,
comecarei a me sentir mais tranquila em relagdo ao proprio conhecimento e
a capacidade em relagdo a equipe. (A12)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)
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O periodo inicial do estagio é repleto de expectativas e preocupacdes, tanto para o
aluno como para o professor, enfermeiro e técnico/auxiliar de enfermagem. Em geral, esse
periodo provoca instabilidade nas pessoas e, ao compartilharem a tarefa, precisam estabelecer
um clima onde permeiam empatia, cuidado em exibir bons exemplos de condutas e dialogo.
Tal desconforto incipiente esta associado a necessidade de que cada um se aproprie de novas
aprendizagens, reelaborando concep¢Bes em grupo, algo fundamental a prética e ao
embasamento tedrico-pratico necessario a geréncia do cuidado para que as pessoas sejam
conhecidas e reconhecidas no percurso do estagio. Nesse sentido, informacdes veladas e
contraditérias repercutem nas relagdes pessoais no grupo (PICHON-RIVIERE, 2012) que, por
sua vez, refletem sobre a propria tarefa em um percurso que se potencializa permanentemente
pela condicdo nova que se coloca na relacdo ensinar/aprender administracdo em enfermagem,
portanto, com possibilidades de transformagdo e mudanga. Quanto a isso, Dall’Agnol et al.
(2012), ao revisitarem o conceito pichoniano de tarefa, ponderam que a tarefa explicita é
indissociavelmente permeada pela implicita, que consiste no motor da dialética grupal,
convocante da elaboracdo das ansiedades bésicas, haja vista que o medo de perda da
estabilidade e o medo do ataque de uma situacdo desconhecida resultam em obstaculos
epistemoldgicos da tarefa em si.

Com base em Pichon-Riviere (2012) e em contribuigdes de Dall’ Agnol et al. (2012), é
preciso reconhecer que, para além da palavra informada, as manifestacbes ndo verbais e 0
préprio siléncio comunicam e podem se constituir em formas de agir, sendo fundamental que
alunos, professor, enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem articulem-se como grupo
operativo, uma vez que a causa mais frequente de fracasso da tarefa relaciona-se a
dificuldades que tém/sentem ao lidar com conflitos na unidade de internacdo hospitalar e que
dificultam as possibilidades de ensino e aprendizagem no campo da pratica. Essa abordagem €
de fundamental importancia, pois se relaciona diretamente com a formacdo do aluno na
disciplina de administragdo em enfermagem e considera as dimensdes da verticalidade e
horizontalidade do vinculo.

Em decorréncia as provocagfes que solicitavam ideias, posicOes e valores quanto aos
medos do desconhecido e do inevitavel que afloram o inicio do estagio de administracdo em
enfermagem, no primeiro encontro de Grupo Focal, um siléncio ndo muito prolongado, porém
com trocas de olhares, foi estabelecido entre os participantes, como se buscassem encontrar
uma lideranca que disparasse o didlogo do grupo. Reconhece-se este pensar e refletir sobre
ansiedades bésicas naquele momento como ascensdo a consciéncia, validando as colocacGes

que lhes foram apresentadas. Neste sentido, buscou-se reconduzir o debate visando o inicio
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dos trabalhos, quando o didlogo transcorreu com fluéncia, respeitando momentos de reflexdo

e de reconhecimento da posi¢do do outro, trazendo a tona vivéncias e situagfes inusitadas

para uma superacao das ansiedades iniciais e para uma atuacdo verdadeiramente coletiva:

Sempre fico ansiosa com a chegada de um novo grupo. Gosto de té-los na
unidade e me preocupa para que se sintam bem acolhidos e bem-vindos.
(GF-E1)

Eu, quando fico sabendo que vai vir um grupo novo, que vai comecar em
seguida, ai ja sei que no inicio vamos ter que fazer o nosso trabalho com
0 académico junto. Fico assim: serd que eu vou poder deixar meu
paciente com o académico? (GF-T/AEL)

Isso também me deixa ansiosa, mas eu conhego a unidade e a equipe.
Mas quando eu sei que tem determinadas situacbes que ndo vou
conseguir trabalhar, ai vém as preocupacfes mesmo, sejam em maior ou
em menor intensidade. (GF-P2)

E que quando os alunos chegam & unidade, para eles é uma coisa muito
nova, talvez por ser o primeiro estagio em que eles assumem o papel do
enfermeiro. Entdo, ficam receosos de chegar junto, de ter essa
aproximagdo com os técnicos de enfermagem e com os enfermeiros,
parece que ndo cortaram, ainda, o corddo umbilical com o professor e de
sua dependéncia. Entdo, essa barreira inicial é dificil de quebrar, porque
ha uma resisténcia dos dois lados, pelo menos é o que eu vejo. (GF-P3)

Os alunos vém para 0 nosso grupo, que € um grupo que ja esta formado,
estruturado ha algum tempo. Eles vao ser participantes desse grupo
durante um periodo e eles vao dividir conosco as responsabilidades pelo
atendimento dos pacientes. [...] A minha expectativa quando vem um
novo grupo de administragdo em enfermagem € quanto ao
comprometimento dos alunos com o estagio, a vontade de aprenderem, se
estdo buscando a interagcdo com o técnico, com o enfermeiro, ou se estdo
simplesmente ali para cumprir uma carga horéaria obrigatéria. (GF-E1)

Pois é, quando os alunos chegam, ja se vé aqueles que ficam de canto,
gue ndo se aproximam muito, e tem aqueles que se aproximam mais do
grupo, que se tornam mais proéximo do grupo. Estes sdo mais faceis de
acolher, passar alguma informag&o ou tirar davidas. Mas tem aqueles que
ficam longe e nem sempre se consegue chegar neles, e ai tu ndo procura,
ele ndo vem, tu ndo vai, e ai fica aquele buraco na relacdo. Daqui a
pouco, por alguma razdo, se conversa com esse académico e dai, bah, ja
passou um tempéo de estagio, e para eles mais ainda, ndo é? (GF-T/AE1)

O aluno quieto n6s temos que incentivar, mas tem aquele aluno que ndo
se envolve. E isso, pra mim, é o mais dificil, € a grande ansiedade, este
aluno que ndo quer se envolver. (GF-P3)

Sabe-se que nesse estagio se fica muito mais tempo com a equipe de
enfermagem se comparado com estagios anteriores, que sdo bem mais
curtos. Entdo, temos que ser aceitos. Essa ansiedade da necessidade em
nos inserimos nNO grupo novo é maior, temos que provar a NGs Mesmos
que podemos, e isso € uma novidade do estdgio. Entdo, ndo € s6 se
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integrar & equipe, mas fazer e conseguir ajudar a equipe a trabalhar. E
para nds mesmos. E 0 medo € se vamos dar conta. (GF-Al)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 1, 14/08/2014)

Depreende-se do dialogo a especial relevancia que assumiu para os participantes do
Grupo Focal discutir os aspectos latentes e conflituosos que se espelham no grupo no
ensinar/aprender administracdo em enfermagem, no inicio do estagio, algo dificil de lidar para
os atores envolvidos naquele momento grupal. Neste contexto, a instabilidade no processo
interativo pode acentuar-se em razdo das ansiedades bésicas, impedindo o grupo de se
apropriar da realidade e fazendo-o permanecer na pré-tarefa.

Quando se dialogou com os participantes do Grupo Focal sobre quais ansiedades
intervém de maneira favoravel ou desfavoravel na operatividade grupal, foram discutidas
situacBes que, em geral, obstaculizam a interacdo grupal no estagio, assunto reiteradamente
conhecido como de relacionamento amistoso e sem focos de tenséo: um movimento de grupo
incipiente para um inicio de estagio de administracio em enfermagem. E importante destacar
que as consideracfes apresentadas sobre formas de lidar com as ansiedades que assolam as
pessoas no inicio do estagio e reiteradamente tém obstaculizado a interagdo grupal, inclusive
levando a sucessivas frustracdes, caracterizaram-se pelo medo de saber que se estabelece no
inicio do estagio, quando é necessario tanto ao aluno como para os profissionais de
enfermagem e o professor assumirem riscos em vez de esconderem-se atras de terceiros, pois
somente revindicando por transformacfes que as pessoas poderdo mobilizar-se na tarefa e
para as mudancas pretendidas. Embora o inicio do estagio seja complicado para todos, o
reconhecimento e a compreensdo dos sentimentos do outro podem direcionar 0 grupo a agir
de modo operativo, refletindo na dindmica de trabalho e no fortalecimento das relacdes
afetivas no alcance da tarefa.

O excerto que segue remete a como se estabelecem os sentimentos de gratificacdo ou

frustracdo que acompanham a configuracgdo de vinculo do aluno:

Né&o sei se realmente vou conseguir relacionar-me bem com o enfermeiro e
equipe em geral. (A20)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)
Tal excerto remete a pensar que 0 autoconhecimento estad relacionado a
conscientizagcdo do imaginario que, para Pichdn-Riviere (2012), diz respeito a memorias,

afetos, vivéncias e sensacdes que conferem significado a existéncia pessoal e repercutem no

grupal. O imaginario motiva, de uma forma ou de outra, as a¢des no cotidiano. Normalmente,
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os fatos vdo acontecendo no estdgio de administracdo em enfermagem sem questionar-se
como acontecem.

Nada obstante, quando se reflete sobre esta questdo, identificam-se recorréncias,
significacbes que sdo frutos de acbes reveladoras no dia-a-dia do estagio de administracdo em
enfermagem. Pode-se dizer que tornam manifesto o imaginario, tornam explicito o implicito,
promovendo o autoconhecimento. No entanto, a aceitacdo do outro deveria ocorrer a partir do
momento em que se desmistificam os preconceitos que interferem no processo de interacao.
Quando duas pessoas se relacionam, ha entre elas um terceiro personagem internalizado
interferindo nessa relagcdo, uma estrutura triangular, bi-corporal e tri-pessoal (PICHON-
RIVIERE, 2012).

A fantasia inconsciente €, entdo, produto de interacdo de vinculos entre as pessoas, e
para alcancarem efetivamente a aceitacdo do outro, deve ocorrer a mutua representacao
interna, ou seja, a internalizagdo do outro e reciprocamente. Ao vivenciar a pratica, o aluno
agrega ao fazer a possibilidade de refletir para alem do que faz, vislumbrando na interacéo a
oportunidade de experienciar a geréncia em enfermagem. Porquanto a articulacdo, como
sequéncia de acOes reciprocas, seria a forma das pessoas envolvidas com o estagio se
relacionarem motivados por suas necessidades comuns, (re)conhecendo-se e tendo lugar na
rede interacional, internalizando reciprocamente um ao outro naquelas atividades que
permitam alcangar seus objetivos comuns. Nessa abertura espontanea ao outro, em que a
indiferenca deixa de existir para aceita-lo, flui a interacdo interpessoal no grupo.

Um professor vislumbra a articulacdo aluno/profissionais como uma possibilidade de

qualificar o ensino, sendo fundamental a complementaridade evocada por tal interagao:

Para os alunos, inicialmente, as interacfes e o acolhimento sdo fundamentais
para poderem desenvolver as atividades de estagio. (P2)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Quando aluno, professor, enfermeiro ou técnico/auxiliar de enfermagem tiverem
consciéncia do comportamento grupal, mesmo face as inevitaveis intercorréncias de
instabilidade, terdo subsidios para enfrentarem a situacdo e redimensiona-la. Desse modo, no
grupo, espera-se que aqueles que se encontrarem na condicdo de coordenador do grupo, na
perspectiva tedrica de Pichon-Riviere (2012), ao lidarem com situacbes de tenséo,
paralisacéo, estereotipias, o fagam com prepara¢do, mesmo nédo sendo algo exclusivo seu, pois
em algum momento todos do grupo poderdo assumir este papel de coordenador ao

enfrentarem situagdes que decorrem do objetivo comum grupal, denegacdo da tarefa implicita



72

ou mesmo intervengdes focadas apenas no cumprimento da tarefa explicita (DALL’AGNOL

et al., 2012). Portanto, a tarefa implicita perante 0o novo refere-se aos sentimentos e as

emoc0es dos integrantes dos grupos, manifestados, em sua maioria, de forma inconsciente.
Em conformidade com as informacGes da pesquisa, na Figura 2 sumarizam-se as

ansiedades basicas que acompanham o inicio das atividades no campo de prética:
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Figura 2 — Ansiedades basicas que mobilizam alunos, professores e profissionais de enfermagem no
inicio das atividades de ensino de administragcdo em enfermagem no contexto hospitalar.
Fonte: Informagdes da Pesquisa, Porto Alegre, 2014.

6.1.2 Necessidades e motivacOes que impulsionam ou paralisam

O legado de Pichon-Riviere (2012) ensina que o grupo se estabelece quando um
conjunto de pessoas, motivadas por necessidades semelhantes, se une em torno de uma
atividade especifica. Talvez ndo seja possivel determinar com clareza um ponto de referéncia
na formacdo do grupo de estagio de administracdo em enfermagem. Isso se deve ao fato de
que essa discussao coloca em pauta varios aspectos desde muito antes do seu inicio como, por
exemplo, histdrias contadas pelos veteranos sobre a disciplina, bloco teérico realizado
anteriormente ao inicio do estagio, escolha do campo em que o aluno ira estagiar,
conhecimento de quem s@o os profissionais da equipe de enfermagem onde se da o estagio,
conhecimento prévio acerca da unidade de internacdo hospitalar, ou mesmo quem é o
professor do campo de estagio. No entanto, os resultados empiricos da pesquisa apontam que
aluno, professor e profissionais de enfermagem, através de suas relagdes interpessoais que
conquistam espago na busca de informag6es e novos conhecimentos, tém no outro o aporte as
suas necessidades para que juntos possam experimentar o desenvolvimento, tanto profissional

guanto académico.
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No inicio do estagio de administracdo em enfermagem o aluno tem pouca clareza
sobre a identidade profissional do enfermeiro, haja vista que até entdo, em seu itinerario
formativo, muito valorizou o desempenho com base em normas técnicas de acao. De acordo
com os resultados obtidos por meio dos questionarios, no estagio de administracdo em
enfermagem o aluno tem a expectativa de assumir, progressivamente, o papel gerencial do
enfermeiro na unidade de internagdo e dirimir quaisquer duvidas sobre as atividades que
efetivamente deve realizar e qual sera o seu papel perante a equipe de enfermagem:

Chegamos ao estdgio de administracdo em enfermagem com pouca
seguranca para desempenhar o papel e a funcdo da enfermeira,
desconhecendo muitas das atividades que s&o atribui¢do dela. (A6)

Durante o desenvolvimento do estdgio me preocupo em oportunizar
experiéncias distintas aos alunos, mostrar o ‘fazer’ do enfermeiro. Percebo
que eles chegam com dificuldades de relacionar teoria e pratica e me
preocupo em tragar essa ponte. (E6)

A relacdo dos estagiarios com o enfermeiro, por vezes, depende do
reconhecimento pelo enfermeiro da potencialidade do aluno em realizar as
atividades. (P5)

Preocupam as habilidades que ficaram pouco trabalhadas anteriormente,
como aprender a rotina da unidade, quais as reais funcdes e atribui¢des do
enfermeiro na prética, como este conduz sua equipe. (A7)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Sendo assim, aluno, professor e profissionais de enfermagem conquistam espaco na
medida em que se tornam agente de mudancas, com capacidade de interagir e intervir com e
no grupo e nos processos de trabalho da enfermagem. Na incessante necessidade de
interagirem, o que decorre do desafio que lhes é posto ao assumirem cOmMpPromissos,
compartilham o ensinar/aprender administracdo em enfermagem para dar conta das
oportunidades e desafios que se apresentam nesse cotidiano da pratica.

Os envolvidos, tendo como foco o upgrade do aluno, no sentido de avancar na
aprendizagem, promovem por meio de atitudes colaborativas novas teias de conexdes quanto
a problemética identitaria tdo buscada pelo aluno no estagio de administragdo em
enfermagem, evocando capacidades a serem apreendidas em grupo. No entanto, o alcance
remete ao interjogo em meio a pares contraditorios: necessidade e satisfacdo. Conforme
descrito por Pichon-Riviere (2012) e realcado por outros estudos (QUIROGA; 1990,
GONCALVES; 1992, CAMPOS; 2006, PEREIRA; 2013) o homem é um ser de necessidades,

reafirmando que toda a motivacao e acdo humana acontecem na busca de tais necessidades e,
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ao buscar o objeto de satisfacdo, e mediante essa vivéncia, transforma-se e internaliza o
aprendizado.

No estagio de administracdo em enfermagem, experiéncias vividas ricamente podem
proporcionar aos alunos, professor e equipe de enfermagem uma situacdo que leve a um
esforgo intencional, a atividades orientadas a determinados resultados e o seu entendimento.
Assim, motivar é prepara-los para que aprendam e, consequentemente, realizem um esforgo
para alcancar os objetivos previamente estabelecidos. Na maioria das vezes, isso acaba por
satisfazer formas mais efetivas de articulacdo grupal, desencadeando inimaginaveis
aprendizagens nesse coletivo:

A expectativa do estadgio de administracdo em enfermagem é a melhor
possivel. Noés, técnicos de enfermagem, consideramos este estagio como
uma troca de experiéncias muito intensa com os alunos. Durante a
convivéncia com eles, os lagos estreitam-se, conquistando respeito,
confiancga e troca de saberes, em grupo. (T/AE13)

Primeiramente o aluno conversa mais com a professora, depois com o
enfermeiro para por Gltimo chegar ao técnico de enfermagem. Acredito que
o0 aluno siga este caminho para estar mais instrumentalizado quando chegar
para conversar com o técnico, pois este tende a lhe fazer perguntas que no
inicio ficam sem resposta. Percebo que quando um aluno aborda o técnico,
para passar orientagdes ou conversar sobre um paciente, é porque ele ja se
sente mais seguro. (E6)

Quando os técnicos de enfermagem e os enfermeiros me procuram para
passar algo sobre os pacientes que acompanho, aqueles que eu evoluo e
prescrevo, isso me faz sentir livre e seguro para também perguntar e realizar
as atividades. Para mim, sempre que isso acontece, me faz sentir que estou
preparado para aquela atividade. (A4)

Acredito que a disciplina da aos estudantes a oportunidade de expressarem,
pela primeira vez, toda a gama de conhecimentos que adquiriram durante o
curso, permitindo que se reconhecam como futuros enfermeiros. (P1)

No estagio, o aluno pode fazer tudo ou nada. Vai depender do que ele sabe e
0 que ele ndo sabe, e ele vai ter que decidir. (P4)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Considerando o excerto do aluno A4, percebe-se que a a¢do do proprio aluno motiva-o
a medida que vai encontrando situacGes que remetem a préatica gerencial. Apreende-se, ainda,
certo receio e cautela do aluno nesse itinerario em dar conta das atividades propostas pela
disciplina de Administragdo em Enfermagem, inicialmente pela dificuldade em se organizar, o
gue esta intimamente relacionado ao conhecimento que tem sobre gerenciamento e a

formacgdo grupal no estdgio. E necessario, entdo, reconhecer que todos os que com ele

contracenam no estagio, sejam os colegas, o professor ou os profissionais de enfermagem,
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sujeitados a aprendizagem coletiva, encontram-se em um movimento grupal rico em trocas de
saberes e conhecimentos que fazem com que aproveitem os momentos de aprendizagem,
devendo ser uma preocupacao constante a motivacéo a tarefa pretendida.

A insercdo académica na equipe de enfermagem nada mais € do que a vivéncia da
dimensdo do trabalho desses profissionais que necessitam, do mesmo modo, buscar
conhecimentos e habilidades necessarias ao profissional competente, compromissado e
responsavel.

No entanto, Llapa-Rodriguez et al. (2012) alegam que a receptividade dos
profissionais de enfermagem do campo tem papel importante no desenvolvimento do estagio
de administracdo em enfermagem, permitindo ou abrindo caminhos para o aluno colocar em
pratica o aprendido na teoria. Por outro lado, mencionam que mesmo o aluno tendo
receptividade da geréncia de enfermagem, as vezes alguns profissionais podem nao estar
preparados para receber académicos, o que dificulta o andamento do estagio.

De acordo com Pimenta (1999, p.18), a identidade ndo ¢ algo dado, mas sim “processo
de constru¢do do sujeito historicamente situado”, um percurso repleto de lutas e conflitos, de
hesitacdes e recuos. No que diz respeito a formacdo do enfermeiro e as competéncias e
habilidades necessarias ao exercicio profissional, as Diretrizes Curriculares Nacionais para a
Enfermagem indicam a necessidade de aptiddo para o exercicio da lideranca. E lideranca
envolve compromisso, responsabilidade, empatia, habilidade para tomada de decisdes,
comunicacdo e gerenciamento de forma efetiva e eficaz (BRASIL, 2001).

Caveido, Hey e Montezeli (2013), ao ponderarem sobre suas atividades docentes na
disciplina de administracdo em enfermagem, veem as relagdes interpessoais como parte vital
aos esforcos no ensino e aprendizagem. Como agentes de mudanga na construcdo do
conhecimento gerencial, contribuem e facilitam tanto a ligacdo de saberes como a formagéo
de capacidades de discernimento e responsabilidades individuais. Os autores problematizam o
processo de trabalho da enfermagem e trazem discussfes quanto ao parcelamento do trabalho
de enfermagem entre diferentes membros da equipe, atribuindo a geréncia o elo de articulagao
entre atividades cuidativas e sua integracdo ao processo de trabalho em saide como um todo.
Sobre isso, discorrem que “o grande desafio de ensinar esta disciplina é distancia-la de uma
pratica dicotomica, que considera cuidado e gerenciamento, elementos estanques.”
(CAVEIAQ; HEY; MONTEZELI, 2013, p. 83).

Assim, cabe ressaltar a necessidade de construir espagos de formacéo que considerem
a articulacdo da tessitura hibrida geréncia e cuidado, conforme foi manifestado:
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[...] o estdgio de administracdo tem uma caracteristica peculiar em nosso
curriculo, pois 0 mesmo representa a oportunidade do aluno inserir-se e
trabalhar com a equipe de enfermagem, assumindo as fungdes gerenciais do
enfermeiro, além das fungdes assistenciais até entdo enfatizadas. A interacdo
entre alunos e profissionais, enfermagem e outros, € uma condicdo para o
desenvolvimento do estagio. O que acontece de forma parcelar em outros
estagios, ou seja, os alunos desenvolvem atividades de cuidado do paciente
paralelamente a equipe de enfermagem. Por parte da equipe, € muito
importante perceber e criar um clima de confianca, parceria e cooperacéo,
valorizando o papel que os profissionais desenvolvem na formagdo do
enfermeiro. (P5)

A lideranga nem sempre é explorada suficientemente pelo aluno, o que
considero um dos maiores problemas a ser enfrentado. (E4)

Ao ouvir falar que os académicos estdo chegando, isso nos deixa apreensivo.
Eles vém para atrapalhar ou acrescentar? (T/AE1)

A preocupacdo principal é lidar com o nervosismo, pois é um estagio que
mostra um lado diferente do que estavamos acostumados, pois complementa
nossa trajetéria, une o gerenciar e o cuidar. (A22)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Embora o intuito seja de que o aluno consiga aprimorar atributos e habilidades
inerentes ao papel gerencial do enfermeiro, € preciso reconhecer que tensdes podem promover
as mais profundas ansiedades no grupo, o que € ratificado por Amado (2014) ao problematizar
situacOes alienantes e reprodutoras da desigualdade, situacbes que estdo longe de ser
excepcionais. Alguns dos excertos anteriormente apresentados manifestam a falta de
confianca de profissionais de enfermagem na atuacdo do aluno, considerando-o despreparado
para as atividades gerenciais, seja pela falta de vivéncia ou relacionamento com a equipe,
remetendo a processos que requerem empenho, paciéncia, dedicacdo e habilidade. A
insegurancga quanto a complexidade das atividades académicas assumidas pelo aluno e o seu
preparo para tais atividades promovem sinalizagdes de sentimentos da equipe de enfermagem
que requerem atencdo para a conquista do papel de lider da equipe. Para tanto, esperar o
tempo necessario para que o grupo reduza a ansiedade inicial e que um adquira confianca nos
outros enseja atencdo, uma vez que o0 ensinar/aprender administragdo em enfermagem € a
cena na qual se d4, simulténea e dialeticamente, a relagdo consigo mesmo, com 0 outro e com
o real em um ambiente em que se produzem reconhecimento de si, relacbes férteis e
criatividade coletiva.

A conjetura de que 0 grupo se movimenta a partir de componentes que nao estao

explicitos € muito importante e romper essas estruturas estereotipadas que dificultam o
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aprendizado e a comunicacao podera promover transformagdes que tornam o ensinar/aprender
administracdo em enfermagem manifesto.

Considerando os resultados do estudo, sumarizam-se na Figura 3, a seguir apresentada,
as necessidades e respectivas motivacdes que mobilizam alunos, professores e profissionais

de enfermagem nas atividades no campo de pratica.

= Criar um ambiente favoravel a tarefa para alunos e profissionais

5 3 Lo ——motivam— As relagoes interpessoais que sdo parte vital aos esfor¢os no ensinar/aprender
- Formar capacidades de discernimentos e responsabilidades individuais > g g P Y P
- Conhecer as atividades que efetivamente deve realizar
ALUNO —— - Identif u papel perante a equipe de enfermagem —motiva— A atengdo para a conquista do papel gerencial
PROFESSOR - Desenvolver capacidades inerentes ao papel gerencial do enfermeiro
(= ———
I
NECESSIDADES
N — ——— - Lidar com diferentes perfis de alunos atuagdo do aluno, que
- Compartilhar saberes que requerem empenho,
PROFISSIONAIS - Trabalhar em equipe —motiva— Ppacic 0 ¢ habilidade pelo
DE ENFERMAGEM - Buscar conhecimentos e habilidades necessdrias ao profissional professor, aluno, enfermeiro ¢ técnicos/auxiliares
issado e ivel de enfermagem
7
- Encontram-se em um movimento grupal a partir de componentes nem sempre explicitos As relagdes interpessoais que conquistam espago ¢ tém no aluno, professor e
TODOS = Deparam-se com pias que influenciam na aprendizagem —motivam— profissionais de enfermagem o aporte as necessidades para que juntos possam
- Promovem transformagdes visando preencher as expectativas mutuas experimentar o desenvolvimento tanto académico quanto profissional

Figura 3 — Necessidades e motivacBes que mobilizam alunos, professores e profissionais de
enfermagem nas atividades de ensino de administracdo em enfermagem no contexto hospitalar.
Fonte: Informagdes da Pesquisa, Porto Alegre, 2014.

6.1.3 No setting grupal, os acordos e combinagdes

O enquadre ou setting grupal resulta da forma como orientacdes, regras e normas sao
assumidas no grupo, como marco de leitura do processo grupal e de conformacdo das
orientacdes de espaco e tempo para as relacdes pessoais. Importa, entdo, como alunos,
professores e profissionais de enfermagem propdem, sancionam e ratificam o setting grupal
ou 0 negam, rejeitam e opdem-se a possibilidade desse entendimento comum quanto ao
estagio, sendo imprescindivel a colocacao de limites. Destacam-se as anotagdes de campo:

Os alunos chegam & unidade de internacdo e consultam as escalas de
trabalho e programacdes, quando identificam a auséncia de dois colegas e
uma enfermeira, o que iria interferir diretamente no desenvolvimento do seu
trabalho, no entanto, mostram-se flexiveis e disponiveis para assumir 0s
pacientes de responsabilidade dos colegas ausentes. A busca de alternativas
para organizar o trabalho levou os alunos, naquela manhd, a decidirem nao
participar da reunido dos enfermeiros da qual participariam, desconsiderando
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o planejamento do dia anterior, readequando escalas. A enfermeira adoecera
e uma aluna estava em evento cientifico. A outra aluna simplesmente faltara.

(Fonte: Observacdo em 29/10/2014)

Ao questionar os alunos, nesse dia, sobre a decisdo de n&do participarem da reunido foi
informado que ndo poderiam deixar o cuidado ao paciente em segundo plano, algo que estava
previamente combinado com a professora e enfermeiros do campo. Os alunos falaram ainda
que a sua participacdo na reunido, naquele momento, seria invidvel mesmo com a previsao de
uma enfermeira para dar cobertura assistencial, afirmando que a mesma ndo conhecia 0s
pacientes como eles os conheciam. O setting grupal resulta da soma dos procedimentos que
organizam, normatizam e possibilitam o funcionamento grupal e o estabelecimento de uma
relacdo de civilidade no convivio, no sentido de permitir aos alunos, professores e
profissionais de enfermagem explicitar e elaborar entendimentos, concepcbes e andlise de
suas condicdes de producdo, ter o entendimento das pautas sociais internalizadas que geram e
organizam as formas observaveis de interacao.

Todos esses aspectos formam as regras do estagio, mas ndo 0 movimento do grupo. O
setting grupal ndo é algo passivo. Conforme Zimerman (1997), este trata-se de um importante
elemento técnico que oportuniza ao grupo um nOVO espaco para reexperimentar e resignificar
experiéncias emocionais e estabelecer uma necessaria delimitacdo de papéis e posicdes, de
direitos e deveres entre o que é desejavel e o possivel.

De fato, “as melhores prescricbes do mundo ndo podem antecipar 0s imprevistos, as
falhas, as insuficiéncias que o real desvela e impde” (AMADO, 2014, p. 104). No entanto, as
diferentes formas de atribuir significado ao setting grupal indicam modos de agir que
interferem nos pactos. No estagio de administracdo em enfermagem € necessario haver
reciprocidade entre o que o professor espera dos alunos e dos profissionais de enfermagem, o
que o aluno espera da equipe de enfermagem e do professor, e 0 que os profissionais de
enfermagem esperam dos mesmos. Com base em Aquino e Saydo (2004), além das
permissdes e san¢des dirigidas ao ensino/aprendizagem, o setting grupal abrange uma visao
mais ampla das praticas sociais, como relag¢6es de individuagéo, de socializacéo, de afirmacéo
de identidades, de grupo.

A participacdo na reunido dos enfermeiros fora algo pactuado pela professora com o0s
alunos no dia anterior, destacando sua importancia para o entendimento pelos alunos de como
se da a unido de esforcos dos enfermeiros para propiciar formas de articulagdo entre os
diferentes turnos de trabalho da enfermagem na unidade. Na articulacdo ensino/servico, ha

necessidade de que o aluno conheca os problemas vivenciados na préatica assistencial, de
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modo que reflita, analise e proponha alternativas de intervencdo que contribuam para o
aprendizado do exercicio profissional, respaldado pelo reconhecimento das necessidades reais
dos pacientes, com ampliacdo dos conhecimentos em administracdo em enfermagem e
formacéo de recursos humanos adequados ao contexto da pratica. Ao participar das reunides,
0 aluno contribui para reforcar objetivos, projetos e agdes da unidade. Dentro de tal
perspectiva, os alunos precipitaram-se valorizando a realizagdo de atividades assistenciais em
detrimento da reunido com enfermeiros, desconsiderando sua situacdo académica que, no
estagio, pretende a realizacdo de atividades conjuntas e operacionalizacdo de propostas
analisando filosofia, politicas, diretrizes, estruturas e dindmicas da unidade de internacéo
hospitalar visando o aprendizado gerencial.

Percebe-se que os alunos, mesmo ja tendo alcan¢ado mais da metade do estagio de
administracdo em enfermagem no campo da pratica, continuam reticentes quanto a priorizar,
dentre as atividades essenciais da enfermagem, suas ac6es de acordo com o trabalho gerencial
do enfermeiro. Possivelmente, diversos fatores contribuem para a ocorréncia dessa situagéo.
Dentre eles, o ndo reconhecimento das atividades gerenciais que contemplem as convicgdes
da atividade de ensino, o que corrobora para que o aluno de administracdo em enfermagem
ainda norteie suas proprias conviccOes para negar o setting grupal, transgredindo combinacGes
por supervalorizacdo de procedimentos técnicos no cuidado de pacientes, ao invés de buscar
apoio com os técnicos de enfermagem, como os enfermeiros o fariam.

Sobre esse assunto, investigou-se no segundo encontro de Grupo Focal sobre as
percepcbes do fato. A partir dessa provocacdo, estabeleceu-se um breve siléncio,
acompanhado de ligeiro nervosismo no grupo, sinalizando desconforto. Em seguida, iniciou-
se o diélogo:

- No momento que a professora e quatro ou cinco alunos vem para o
estagio, Nos organizamos para que esse grupo possa assumir a unidade
gradualmente. E nos, enfermeiros, também assumimos outras atividades
pensando nas pessoas que estdo ali. (GF-E1)

- Eu sempre questiono o ndo cumprimento dos acordos, na verdade se
precisa ver 0 porqué desse ndo cumprimento. (GF-P2)

- O aluno tem que ser responsavel. Se estiverem em estagio, e dos cinco
alunos s6 vdo dois, entdo ndo vieram por qué? N&o! Tem que ser
responsavel com o que combina! (GF-T/AE1)

- Como faz quando a chefe de unidade marca uma reunido? Ela sabe que a
professora vai estar com os alunos na unidade. Ela vai ter que desmarcar
uma atividade que ela planejou porque o grupo nao deu conta do que
combinou? (GF-E2)
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- Eu sei que vocés contam conosco. Nesse caso, se for algo eventual, temos
gue nos organizar para dar conta do combinado. (GF-Al)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 2, 03/09/2014)

O diélogo vela e desvela a prépria condi¢cdo de opressor/oprimido. Entre olhares,
pausas, risos e ambivaléncia em face da transgressdo, o grupo nao conseguiu elaborar essa
questdo ao explicitar a necessidade em poder terminar o trabalho, como se a quebra do setting
grupal remetesse a outro grupo e ndo a si mesmos, como se, com isso, buscassem situagoes
externas para a sua realidade.

O exercicio da autoridade no estagio ndo € decorrente da condicdo de aluno, professor
ou profissional de enfermagem, assim como a sujei¢do também ndo o é. A autoridade é um
exercicio de conquista e consentimento. E necessario o entendimento que o setting grupal n&o
constitui uma excessiva valorizagdo da ordem, do rigor, mas busca uma abordagem dialégica
que requer seriedade e exigéncia, indicando responsabilidade e observancia da cooperacdo em
lugar do confronto (FREIRE, 2011), uma vez que,

[...] a cada novo grupo de estagio, o contrato inicial e 0s compromissos
assumidos, bilateralmente, séo cruciais para a integracdo dos estagiarios na
equipe. (P6)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Llapa-Rodriguez (2012) confirma que o comportamento do aluno pode influenciar no
andamento do estagio de administracdo em enfermagem, pois os conflitos pessoais dificultam
seu desempenho académico, quando motivos particulares, como dificuldade e tempo gasto no
deslocamento das residéncias até o local de pratica e até a propria universidade interferem na
motivacao, gerando ansiedades.

Um ensinar/aprender administracdo em enfermagem articulado pelo planejamento da
tarefa requer valorizacdo, lembrando que combinacdes precisam ser flexiveis para serem
mudadas de acordo com as necessidades que vao surgindo no estagio. Segundo Pichon-
Riviére (2012), o setting grupal confronta os modelos internos em uma nova situacdo de
interacdo e, na analise de suas condigdes de producdo, a compreensdo das pautas
internalizadas que geram e organizam as formas observéaveis de interacdo. E, portanto, ponto
chave que o setting grupal seja dado, ndo para a auséncia de conflitos, mas pela possibilidade
de explica-los, maneja-los e resolvé-los no grupo. Tudo isso pela razdo de que o
ensinar/aprender administracdo em enfermagem ndo cumpre somente seu objetivo, mas,
enquanto depositarios de defesas ou controle frente as ansiedades basicas e todo o

emaranhado de complexidades do campo grupal explorado por Pichon-Riviéere traduz o n6
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intrincado  aluno/professor/enfermeiro/pessoal de nivel médio. Nessas relagdes
compartilhadas, a alteridade se revela no aspecto da reciprocidade que une as necessidades e
suscita as condigdes para constituir um grupo.

Outro aspecto que merece atencdo refere-se ao grau de ansiedade no qual alunos,
professores e profissionais de enfermagem experimentam as emocdes decorrentes do setting
em grupo. Aclara Zimerman (1997) que medo excessivo ou falta total de ansiedade deve ser
discriminado do que pode estar sendo uma apatia, um conformismo com a tarefa, visando que
essas emocOes sejam suficientemente intensas para integra-los e deles fazer um grupo, de
modo que, finalmente, o grau de coeséo atingido seja tal que eles se tornem capazes de adotar
condutas acordadas coletivamente.

Considera-se, ainda, que muitas das dificuldades presentes no setting grupal, no
estagio de administracdo em enfermagem, necessariamente ndo se devem a falta de aptidéo,
mas sim as atitudes adotadas em relacdo ao outro e aos conteldos da administracdo em
enfermagem. Faz-se mister, portanto, buscar alternativas de acordo com essas caracteristicas
que contribuam para despertar e sustentar o interesse das pessoas envolvidas no processo e,
assim, incrementem a motivacao levando a participacdo de cada um, com generalizacdo para

0 grupo.

6.2 No ir e vir, atitudes, valores e novos vinculos

Para melhor compreensdo deste tdpico, retomam-se alguns aspectos da tarefa grupal ja
explicitados no referencial tedrico. Pontua-se a constatacdo de Pichon-Riviére (2012) que,
durante a realizacdo da tarefa grupal, alguns fendmenos da interagdo humana apresentam-se
com certa regularidade, classificando-os como vetores de afiliacdo e pertenca, pertinéncia,
cooperagdo, comunicacdo, aprendizagem e telé em meio a um permanente movimento de
estruturacdo, desestruturacdo e reestruturacdo, representado em um cone invertido. Como
indicadores de avaliacdo e acompanhamento do processo grupal, esses vetores permitem
identificar acontecimentos e pensar a realidade e o movimento grupal de articulacdo de
alunos, professores, enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem no ensinar/aprender
administragdo em enfermagem no contexto hospitalar, com base no carater dual de como
forcas opostas influenciam o desenvolvimento da atividade grupal nos varios momentos do
grupo, os quais sdo marcados por oposicao, conflito e disputa, dando-se em idas e voltas, o
gue Pichon-Riviére (2012) denominou de espiral dialética. Vetores que ndo sdo estanques e
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nem lineares, e sim, interatuam de forma dindmica no movimento grupal e permitem
mudangas no seu desenvolvimento.

Os continuos recome¢os em momentos em que 0 grupo deveria alcancar maior
operatividade e criatividade para sistematizar objetivos e realizar tarefas propostas e/ou novas
conformam a categoria temética No ir e vir, atitudes, valores e novos vinculos retratando a
constante relagdo entre os contetdos explicitos e implicitos da tarefa, contribuindo para uma
nova leitura do ensinar/aprender administracdo em enfermagem ao expandir possibilidades
interpretativas com base na teoria pichoniana para andlise das situacbes grupais,

pormenorizadas a seguir.

6.2.1 Processos vinculares do grupo na afiliacdo e pertenca

Desde o primeiro dia de estagio de administracdo em enfermagem é importante a
constituicdo da identidade individual mediante a formacao de vinculos. Identidade individual
gue nasce conjuntamente com a identidade grupal. Os diferentes membros buscam-se entre si
e estabelecem um conjunto de trocas significativas de ideias, sentimentos, projetos,
expectativas, sensacOes, percepcgoes, fantasias e agdes que sdo enunciadas, recebidas e
respondidas em um decurso que vai ganhando histéria, com transformacéo do sentimento de
afiliacdo para pertenca. Isso foi discutido no primeiro encontro de Grupo Focal:

— Ser aceito é uma necessidade em todos 0s grupos novos que me insiro,
mas nesse eu acho que tem um pouquinho mais de necessidade em provar
que se pode. Nao é s6 integrar a equipe, mas fazer e conseguir ajudar a
equipe a trabalhar. E dar conta disso tudo. (GF-A1)

— Eu tenho que ter confianca para passar um procedimento que seria meu
para o aluno, tenho que sentir que ele esta comprometido para que eu
tenha seguranca quanto ao aluno no meu trabalho. (GF-E1)

— Analisando agora, eu fico pensando. A equipe de enfermagem que esta 14,
enfermeiros, técnicos, eu 0s conheco, mais ou menos sei como eles vdo
agir com o aluno. Eventualmente tem alguém novo na equipe, mas a
equipe eu conheco. A minha maior preocupacdo é realmente com o aluno,
como ele é, qual o comprometimento que ele terd com a equipe. E isso é
muito dificil de lidar. (GF-P1)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 1, 14/08/2014)

Destaca-se do dialogo a fala do aluno GF-Al, pois em uma particular expressao
convergiu aos trés momentos pichonianos do grupo: “ser aceito ¢ uma necessidade”, ocasiao

da pré-tarefa, “ndo € so integrar a equipe, mas fazer e ajudar a equipe a trabalhar”, estar em
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tarefa ¢ “dar conta disso tudo”, perspectivas do projeto. Nessa mesma discussdo, oS
integrantes do Grupo Focal resgataram, depois de momentos de siléncio, um historico, uma
vivéncia imanente de inseguranca e medos que pairam em torno do vinculo de pertenca,
remetendo a dificuldade que é lidar com essas ansiedades no cotidiano do estagio. Os didlogos
estabelecidos sinalizam que estar no grupo e participar das atividades propostas repercutem de
maneira positiva ou negativa na tarefa grupal. Fazer parte ou estar envolvido e motivado para
a tarefa vai depender das necessidades de cada um e da estimulacdo promovida pelos
integrantes do grupo. A repercussdo positiva se estabelece quando todos, aluno, professor,
enfermeiro e técnicos/auxiliares de enfermagem, adotam uma postura proativa que estimula o
vinculo de pertenca e a interacdo grupal durante as atividades gerenciais e cuidativas que
realizam na unidade de internacdo. A repercussao negativa se da quando alguém do grupo
adota postura de indiferenca, desvalorizacdo ou desrespeito em relagdo ao outro, deixando que
oportunidades de aprendizagem sejam perdidas.

Para entender como se articulam alunos, professores e profissionais de enfermagem é
preciso entender o que é fazer parte de um grupo. Enquanto afiliacdo e pertenca dizem
respeito a identificacdo das pessoas entre si e com a tarefa, a afiliacdo trata da anuéncia em
pertencer ao grupo. Pertenca, entdo, de acordo com Pichon-Riviére (2012), desenvolve-se a
partir da adeséo individual e consciente de cada um com a tarefa, trata-se de um sentimento de
identificacéo, seja de identidade ou de diferenciagéo.

Com base em Acevedo (2013), a pessoa, desde o nascimento, é modelada pelos
vinculos familiares, onde nasce o sujeito psicoldgico, marcado desde o inicio pela psique de
seus pais e por toda a historia dos grupos, instituicdes e ambiente cultural mais amplo onde
ele esta inserido. E, na medida em que a pessoa passa a compreender a subjetividade do outro,
aprimorando suas relagdes interpessoais, percebe também a importancia do respeito nas
relacbes, que é, sem davida, parte fundamental para o entendimento do outro. Gayotto e
Domingues (2001) referem que o indicador afiliagdo e pertenca permite verificar como 0s
integrantes de um grupo véo se tornando habitantes do mundo interno do outro, através do
processo de interagdo, ou seja, como vai se dando a mutua representacdo interna e o
sentimento de pertencer ao grupo.

Pertenca também é um indicador de compromisso, haja vista que as relagdes entre 0s
envolvidos se intensificam e consiste na capacidade do grupo de alcancar a tarefa. Para
Gayotto e Domingues (2001), trata-se de um momento em que se da a passagem do eu para 0

nés e as necessidades individuais sdo reconhecidas pelo outro, transformando-se em
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necessidades comuns. Vinculos que se estabelecem com a convivéncia, no estar junto, na
relacdo com o outro na efervescéncia do estagio, ou seja, um pertencer maltiplo.

As respostas ao questionario apresentam situacdes do grupo além da tarefa, com
caracteristicas marcantes de atividades favorecedoras a pertenca na medida em que tecem
comentarios da prépria forma de agir e se sentir no grupo:

[...] no primeiro dia, fago uma reunido com toda a equipe, com o objetivo de
apresentar os alunos e falar sobre os objetivos da disciplina e de como o
aluno serd inserido no campo de estagio. Ainda visando a interacdo, cada
aluno fica por uma manha inteira acompanhando e auxiliando um técnico de
enfermagem e depois 0 mesmo ocorre em relagdo ao enfermeiro. Essa
dindmica colabora para que o aluno conheca melhor as atividades
desenvolvidas pelo técnico de enfermagem/enfermeiro, se situe na unidade e
fortaleca a sua relacdo com o técnico de enfermagem/enfermeiro que
acompanhou. (P2)

A relagdo com a equipe se fortaleceu quando as duas partes puderam manter
uma relacdo de confianga, a medida que as situagfes foram vivenciadas de
maneira responsavel, isso contribuiu para o elo de confianga equipe/aluno.
(A1)

Com o passar do tempo acabamos incorporando o aluno como membro da
equipe e contamos com ele para o desenvolvimento do trabalho. (E1)

Nos, técnicos de enfermagem, consideramos este estagio como uma troca de
experiéncias muito intensa com os alunos. Durante a convivéncia com eles,
os lagos estreitam-se, conquistando respeito, confianca e cordialidade em
equipe. (TA/EL3)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Esses posicionamentos sinalizam aspectos implicitos relacionados ao vinculo de
pertenca, tornados explicitos na medida em que, desde o inicio e durante o percurso do
estagio, é exigido mobilizar recursos para a superacdo de ansiedades basicas. Segundo
Quiroga (1990), tal mobilizagdo reflexiva é base da elaboragdo e do reconhecimento das
ansiedades que emergem da tarefa, a interacdo e aos vinculos, podendo levar a cisdes,
dicotomias e resisténcias. No estagio de administragdo em enfermagem, essas ansiedades
emergentes da tarefa podem tornar-se empecilhos e devolver o grupo a pré-tarefa, deparando-
0 com medos desconhecidos, no entanto presentes de modo implicito, desviando alunos,
professores, enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem da tarefa. Esse ir e vir entre
tarefa e pré-tarefa permite ao grupo (re)considerar valores e atitudes (PICHON-RIVIERE,
2012) e, a partir de entdo, constituir novos vinculos para estar no e em grupo.

O fragmento da observacgédo que segue alude a uma relacdo interpessoal entre aluno e

técnico de enfermagem, similar a outras tantas situagdes ocorridas no estagio, permeada pela
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assimetria e verticalidade, em que o aluno reproduz uma pratica ndo inclusiva, fato que
merece reflexdo acerca de como as pessoas agem e encaminham questdes que envolvem
pertenca em momentos de necessidades individuais e ndo grupais:

Pouco antes da passagem de plantdo, um dos técnicos de enfermagem dirige-
se a0 aluno dizendo que ja realizou os registros dos cuidados realizados no
prontudrio dos pacientes, desde sinais vitais, medica¢fes administradas,
condicBes de acesso venoso, aspecto de drenagem da ferida operatoria,
informando que fechou as pastas e registros na AGHU [ferramenta de
gerenciamento hospitalar que atua no sistema web - Sistema Informatizado
de Gestdo Hospitalar] para o turno da manhd. O aluno, que ja havia
manifestado haver dado conta das atribuicfes que lhe foram designadas
naquela manha, preparava-se para a passagem de plantdo, e tdo submerso
nessa organizacao, ndo reagiu a iniciativa do profissional que, ao lhe passar
0s prontuarios, o fez de maneira educada e gentil. O aluno sequer olhou para
o profissional de enfermagem e os documentos deixados ali. Com uma
expressao de desapontamento, o técnico de enfermagem recolhe o0s
prontuérios e os guarda no escaninho.

(Fonte: Observacdo em 12/11/2013)

Uma atuacdo pautada no respeito a si e ao outro, no desenrolar do estagio, favorece
um trabalho grupal que considera as necessidades do grupo, as quais inicialmente estdo
implicitas e, na medida em que sdo viabilizadas condigdes necessarias a mudanca,
perspectivas de uma nova forma de se relacionar emergem. Por vezes, o conhecimento e a
pratica gerencial para fazer frente as situacdes que se apresentam no estagio de administracdo
de enfermagem parecem ndo ter ressonancia no grupo, haja vista as contradicdes que se
apresentam no seu dia-a-dia, como a relatada anteriormente. As relagdes entéo vivenciadas, de
alguma forma, causaram impacto na individualidade de cada um. Tanto o aluno como o
técnico de enfermagem, ao ndo serem reconhecidos em suas iniciativas colaborativas,
depararam-se com uma situacdo em que reacbes e julgamentos sdo inevitaveis e
potencialmente obstaculizadoras a tarefa, pois cada qual porta seus valores, crengas, medos,
afinidades e mecanismos de defesa. Por outro lado, o possivel desconforto manifestado pelo
técnico de enfermagem frente ao comportamento do aluno pode estar associado ao receio € a
inseguranca em enfrentar os desafios do ensinar/aprender administragdo em enfermagem em
situacOes de conflito, encontrando na expresséo de desapontamento e guarda dos prontuarios a
forma de proteger-se ou até mesmo se adaptar a situacdo desencadeada.

De forma semelhante, o aluno, na tentativa de sanar objetivos individuais para dar
conta de informacdes relevantes que deveria trazer a passagem de plantdo, deixou de incluir o
técnico de enfermagem em seu mundo interno, tampouco de acolher a demanda desse

profissional. A priori, nada justifica a desconsideragdo com que o aluno tratou o técnico de
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enfermagem, no entanto, talvez o aluno estivesse preocupado com outras questfes, mas este é
um assunto que mereceria ser retomado com o préprio aluno. A principio, o técnico de
enfermagem era integrante da equipe que ele mesmo estava coordenando no estagio, quando a
qualidade das anotacbes seria fator imprescindivel para a avaliagdo do desempenho e
comprovacao do trabalho da equipe de enfermagem, ainda mais em periodo que antecede a
passagem de plantdo. O aluno, igualmente, ndo reconheceu a ajuda que estava sendo oferecida
pelo técnico de enfermagem. Diante disso, percebe-se a inseguranca que antecede a passagem
de plant&o no grupo e a capacidade do aluno e profissionais em manter o equilibrio diante das
ansiedades.

Talvez, nesse angulo de visdo, se possa buscar subsidios para melhor entender muitas
das divergéncias entre alunos e profissionais de enfermagem no estagio de administracdo em
enfermagem relativamente a situacGes conflituosas geradas pela desmobiliza¢do tanto do
académico quanto dos profissionais de enfermagem, no sentido da continéncia, do
fortalecimento de uma postura que ndo negue o conflito e ndo o tangencie mas, a partir dele,
advenha um crescimento compartilhado. Sdo evidentes os conflitos internos pautados no
antagonismo de ideias em torno do processo ensinar/aprender administracdo em enfermagem
no contexto da pratica. Isso enseja abertura das pessoas ao enfrentamento do conflito e a
negociacdo, para aclarar o que esta latente no grupo a medida que é necessario a tarefa.
Conflitos mal resolvidos ou tangenciados por alunos e profissionais de enfermagem em
percalcos ndo explicitados ou apreendidos desviam a atencdo do fato, protelando o dialogo no
cotidiano das relacdes e lacos de confianca nas relacfes interpessoais no estagio. Sobre isso,
sinaliza-se que muitas vezes, no estagio, ndo é o profissional de enfermagem que néo acolhe o
aluno, e sim o aluno que ndo acolhe e ndo valoriza os profissionais, interagindo de forma
inadequada.

Bleger (2001) esclarece que nas inter-relacfes dialéticas que acontecem no interior de
um grupo, a grupalidade é tida como um movimento horizontal em que a pessoa passa a tomar
parte da historia construida conjuntamente pelo grupo, e serialidade situa-se em um
movimento vertical que abrange a histdria pessoal do individuo, com suas representagdes
internas, transferéncias e projecdes. Ao referir-se a afiliagdo e pertenca, Pichon-Riviére
(2012) esclarece que a pertenca caracteriza-se pelo sentimento de estar integrado a um grupo,
identificar-se com ele, incluir-se nele e incluir os demais em seu mundo interno, e que €
através da pertenca que se estabelece tanto a identidade do grupo quanto do individuo.

Sobre iss0, 0s participantes do estudo teceram as seguintes consideragoes:
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Percebo que existe certa resisténcia por parte dos técnicos de enfermagem
com os académicos. Ndo é regra, mas é como se eles se sentissem

incomodados com a presenca de ‘quase enfermeiros’ dando pitaco no
trabalho deles. (A11)

Os alunos querem visualizar procedimentos técnicos de enfermagem que
ainda néo tiveram contato, contudo diante da visita aos pacientes, evolucéo,
prescricdo, puncdo venosa, passagem de plantdo, ndo conseguem verificar
guando aparecem estes procedimentos. Para os alunos é muito importante o
acolhimento do enfermeiro e o entendimento de suas necessidades de
aprendizado no campo de estagio. (P5)

Observo gue o comprometimento e o envolvimento dos alunos com o campo
tém diminuido significativamente, parece que estdo aqui por ‘obrigagdo’,
sem valorizar a oportunidade rica de aprendizado que tem disponivel. (E2)

Em geral, na maioria das vezes, tudo transcorre com harmonia e respeito. No
momento, ndo me recordo de nada que tenha afetado o estagio, pois as
diferencas foram resolvidas no dia-a-dia. (T/AE4)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Com base em Grando e Dall’Agnol (2010), essas nuances acumuladas em cada um,
especialmente quanto assumir responsabilidades em grupo ou sozinho, é repleta da heranca
coletiva da qual a pessoa faz parte, sendo peculiar e Unica. Barbato, Corréa e Souza (2010) e
Vendemiatti et al. (2010) destacam que os conflitos emergem das divergéncias de acgdes,
percepcOes e sentimentos presentes no grupo, sendo propulsores da mudanca e transformacao.
Para tanto, é mister para que a articulacdo interpessoal no ensinar/aprender administracdo em
enfermagem torne-se uma rede de apoio para cada um lidar com suas limitacdes e saber lidar
com as diferencas individuais que porventura assolem o grupo, no sentido de superar conflitos

que decorrem das atitudes e a constituicdo de vinculos presentes no grupo e campo de pratica.

6.2.2 ldeologias de pertinéncia

A pertinéncia caracteriza-se pelo grau de centramento do grupo na tarefa e seus
esclarecimentos, revelando a possibilidade do grupo de centrar-se em seus respectivos papéis
para a tarefa (GAYOTTO; DOMINGUES, 2001): os papéis prescritos de cada um e aqueles
que se apresentam situacionalmente, caracterizados pelo conjunto de tragos e expectativas de
comportamento que confere um perfil proprio a cada um do grupo.

O aprendizado somente foi proveitoso quando o enfermeiro desafiou 0 meu
conhecimento. E ai, sim, me senti estimulado pelo grupo e reconhecido por
ele e pelos técnicos de enfermagem. (A22)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)
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Saber o que fazer em cada situacdo no ensinar/aprender administracdo em enfermagem
no contexto hospitalar pressupde um juizo sobre todo caso que se apresenta, com mobilizacéo
de saberes que favorecam o contato com a pratica em sua previsibilidade e imprevisibilidade,
em razéo de sua pertinéncia. O conjunto de experiéncias, conhecimentos, afetos e expectativas
dinamizam-se no movimento grupal e remete tanto ao perfil individual como ao contorno
grupal. Cabe destacar que deste ponto de vista, cada grupo é unico, peculiar e irrepetivel.

Esse conjunto e respectiva dindmica sdo denominados por Pichon-Riviere (2012) de
esquema conceitual, referencial e operativo (ECRO) e alude ao pensar, sentir e agir do
individuo, em constante movimento como uma gestalt em evolu¢do. Em grupo, alunos,
professores, enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem se relacionam cada um com seu
ECRO individual, tentam entender o que lhes acontece, conformando o ECRO grupal. O
emergente no estagio leva a pensar sobre algo novo, quando o ECRO retifica-se, caso seja
necessario. Em conformidade com Pichon-Riviere (2007), isso suscita a ideia da honestidade
cientifica, pois ao romper-se uma estrutura interna e confrontar-se com uma nova, a acao dos
integrantes do grupo enriquece e desloca o conteldo. Essa mobilizacdo que impulsiona o
grupo para que todos possam fazer o seu melhor converge para assegurar uma disponibilidade
coparticipe, visando o alcance da tarefa. Ser pertinente, deste modo, implica em encontrar-se
direcionalmente na tarefa, o que pode ser observado através de gestos, falas ou do proprio
compromisso assumido ao realizar a tarefa, como foi observado no campo da pratica:

Os profissionais de enfermagem chegam cedo a unidade, antes das 7h, e se
organizam para o cuidado dos pacientes elaborando consensos quanto as
metas a atingir no turno de trabalho considerando competéncias técnicas,
fazendo-o conjuntamente com alunos e professor. Em seguida, os alunos
elaboram sua escala de atividades de acordo com a escala de tarefas das duas
enfermeiras da unidade, assumindo também compromissos como revisdo do
carro de parada, controle da temperatura da geladeira de medicamentos, da
geladeira de materiais bioldgicos e da estufa, controle da lista de exames e
preparos, entorpecentes, escala de funcionarios, escalas Braden e Morse
[instrumentos eficazes no auxilio ao enfermeiro quando em processo de
decisdo das medidas preventivas a serem adotadas, de acordo com o risco de
cada paciente, quanto a Ulcera de pressdo e risco de queda, respectivamente],
e escala das enfermeiras. De acordo com a escala das enfermeiras, cada uma
é responsavel pela avaliacdo e elaboracdo do plano de cuidados de
determinados pacientes da unidade. Os alunos assumem em parte esta
atividade, haja vista que a mesma encontra-se distribuida entre os
enfermeiros dos turnos da manha, tarde, noite, intermediario e 6° turno.
Nesta atividade, o registro da prescricdo de enfermagem é realizado pelo
aluno de administragdo de enfermagem no Sistema Informatizado de Gestdo
Hospitalar, ficando pendente no sistema, pois necessita de validacdo do
professor ou enfermeira da unidade responsavel pelo registro, fortalecido
pelas melhores praticas de gestdo do hospital. A unidade comporta 45 leitos
distribuidos em 15 quartos, sendo oito destinados a ala feminina, sob a
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responsabilidade de uma enfermeira, e sete a ala masculina, sob os cuidados
da outra enfermeira. Quanto a especialidade, seis quartos recebem pacientes
de cirurgia ortopédica, sendo trés masculinos e trés femininos, e nove
quartos recebem pacientes cirtrgicos em geral, sendo quatro masculinos e
cinco femininos. Dos oito profissionais de enfermagem [técnicos ou
auxiliares de enfermagem] alocados na unidade, sete ficam designados para
o0 cuidado de aproximadamente seis pacientes cada e um colabora com as
atividades de apoio da enfermagem. Nesta organizagéo da forca de trabalho,
0 aluno, em geral, tem como referéncia a enfermeira responsavel pelos
pacientes que assume, relacionando-se, na equipe de enfermagem, pelo
menos com outros dois profissionais de enfermagem, sejam técnicos ou
auxiliares de enfermagem, considerando a escala de pessoal de enfermagem
prevista para o turno de trabalho. Esta relacdo aluno/profissionais de
enfermagem pode variar de acordo com as atividades gerenciais por ele
assumidas, previstas em conformidade com as atividades que assumem 0s
enfermeiros na unidade de internacdo. As escalas de enfermagem sdo
afixadas no posto de enfermagem para conhecimento, pois é grande o fluxo
de professores, médicos, residentes, fisioterapeutas, nutricionistas,
farmacéuticos, académicos e demais profissionais na unidade, tornando-se
uma referéncia de comunicacéo assistencial.

(Fonte: Observacao em 30/10/2013)

Os fragmentos apontados anteriormente mostram que 0 grupo permitiu-se a pratica da
geréncia do cuidado, objeto de ensino e de aprendizagem na disciplina de Administracdo em
Enfermagem, inclusive, acenando para a trama vincular de pertinéncia grupal.

Em virtude da dindmica de trabalho na unidade de internacdo, percebe-se que alunos,
professor e profissionais de enfermagem tém sua importancia e valor reconhecidos
considerando a participacdo na producdo de cuidados. Inclusive, o grupo esta envolvido em
um processo coletivo de trabalho, em uma perspectiva de complementaridade das ac0es,
valendo-se da interacdo em busca de compreensdo e respeito matuo nos processos de trabalho
implicados no cuidado do paciente. Ao interagirem na equipe, os alunos entram em contato
com uma grande diversidade de saberes, tanto no campo pessoal, quanto profissional,
apreendendo a dinamizacgdo do fazer dos profissionais de enfermagem. Na medida em que
desenvolvem a geréncia para o cuidado, exercitam o trabalho em equipe e aprendem com
todos especificidades do fazer e saber.

Como argumenta Pichon-Riviere (2012), para que 0 sujeito possa se apropriar da
realidade, precisa buscar uma visdo de conjunto que, mesmo sendo provisoria, coloca a
apreensdo da realidade em um movimento crescente que gera teses e antiteses que por sua vez
geram sinteses que geram outras teses e assim por diante. Trata-se de um processo de
totalizacdo que organiza a vida de um grupo em particular, dando-lhe os instrumentos
conceituais e atitudinais para a acdo em sua realidade social, que nunca alcanca uma etapa

definitiva e acabada. Nesse sentido, a cultura grupal costuma estabelecer para seus
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participantes o rodizio de papéis, caracterizados como um conjunto de tracos e expectativas
de comportamento que confere um perfil proprio a cada membro. Tais papéis dependem de
inimeros fatores, como a histéria prévia do individuo, a histéria do grupo, a tarefa em que o
grupo se mobiliza. Ao regular os papéis grupais, pode-se deduzir no ensinar/aprender
administracdo em enfermagem um esquema de referéncias comum, um roteiro que combina
as posic¢des individuais e d& um sentido de conjunto para os papéis. Portanto, é importante que
cada um esteja receptivo ao(s) outro(s) e a expressdo de ideias, as convic¢Ges € mesmo as
escolhas contrarias as suas préprias, pois estas remetem ao script grupal, o qual possui uma
dimensdo consciente e uma estrutural, inconsciente, fontes de estimulo para o ensino e
aprendizagem da administragdo em enfermagem.

Pereira (2013) destaca que 0 pensamento pichoniano contém um posicionamento
critico que concebe o sujeito imerso em uma realidade concreta, podendo transforma-la a
partir de uma adaptacédo ativa que envolve acdo e criacdo. Defende, ainda, que a adaptacédo
ndo se relaciona a ideia de passividade, mas de acdo humana orientada para a aprendizagem,
para a mudanca e para a transformacdo dessa mesma realidade, e é nesse sentido ideoldgico
gue o grupo ira instrumentalizar seus integrantes.

Através do indicador pertinéncia analisa-se a tarefa. Como o modelo de organizagdo
do cuidado adotado pela enfermagem no Hospital, campo desta pesquisa, € o de enfermeiro
referéncia, esse modo de organizacgdo permite ser caracterizado pelo grau de centramento do
grupo na tarefa prescrita e os esclarecimentos que tem sobre a mesma. Nesse modelo, um
enfermeiro fica responsavel pela avaliacdo e a elaboracdo do plano de cuidados dos pacientes
sob sua responsabilidade. De acordo com Magalhdes e Juchen (2000), o enfermeiro é
referéncia, tanto para os pacientes e suas familias que lhe foram confiados quanto para as
equipe de enfermagem e multiprofissional no cuidado desses pacientes. O planejamento de
acOes de cuidado que é da responsabilidade de um enfermeiro ndo é delegada a outro do
proximo turno. A continuidade estd baseada no plano de cuidados elaborado pela e na
comunicagdo profissional para os enfermeiros da unidade. Se houver a necessidade de
implementacdo de cuidados, as alteracbes serdo discutidas em equipe, convergindo a
enfermeira principal. Para que isso se concretize, alunos, professor, enfermeiros e
técnicos/auxiliares de enfermagem devem ter conhecimento sobre o modelo de assisténcia
adotado, sobre seus valores pessoais a respeito do ser humano ou valores que podem agregar
as suas condutas e instrumentalizarem-se para saber como conduzir o ensinar/aprender
administracdo em enfermagem enquanto produzem esse modelo de organizacdo do cuidado

conjuntamente.
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Os excertos que seguem mostram que alunos, professor, enfermeiros e
técnicos/auxiliares de enfermagem, visando a tarefa, ora relacionam-se em momentos de
aprendizado mutuo e cooperacdo, ora em situacdes estressantes e conflitantes. Alias, tal
situacdo é similarmente lembrada por Oliveira (2014), advertindo que na propria dinamica de
pessoas que se inter-relacionam estdo previstos momentos de incertezas, de ambiguidades, de
medos e receios, enfim de ansiedades basicas. Nesse movimento, o grupo se constitui e se
transforma para consolidar o genuino trabalho em equipe, a partir de seus mundos internos e
do ECRO grupal:

Conforme vai andando o estéagio, vai-se adquirindo mais confianca. Claro, 0s
desafios aumentam, porém sdo eles que tornam o aprendizado mais
proveitoso. (A22)

Motiva o aluno interessado, que busca conhecimento, que procura esclarecer
suas davidas e que é proativo. (E7)

O aluno vai se transformando aos poucos em um enfermeiro, torna-se
autdbnomo, tem iniciativa, toma decisdes acertadas. (E1)

Quando recebemos alunos interessados em aprender, isso nos ajuda muito e
aprendemos muito com eles. (T/AE17)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Nos excertos, identificaram-se exemplos de pertinéncia trazidos pelos respondentes no
questionario, essencialmente atrelados a posicdes da esfera privada como autonomia,
responsabilidade, iniciativa e interesse. Torna-se fundamental, ainda, que alunos, professor,
enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem atuantes no campo de préatica hospitalar
sejam capazes de discutir a necessidade das préaticas vigentes no estagio a fim de aproxima-los
de um saber coletivo de estimulo a autonomia e o quanto isso estimula e auxilia no
desenvolvimento da capacidade de tomada de decisdes autbnomas no grupo. Destaca-se,
ainda, que isso requer que os atores envolvidos com o estidgio dirimam suas duvidas e
insegurancas, a fim de oportunizar condic6es e possibilidades distintas de pertinéncia a tarefa
grupal. Essas vivéncias sociais internalizadas, especialmente quanto a encontrar solugfes para
os desafios ao invés de dar um tempo, enfrentar situacdes desconhecidas em vez de ficar sem
saber o que fazer e interessar-se em aprender ao invés de deixar que duvidas persistam,
traduzem a pertinéncia no ensinar/aprender.

Pertinéncia diferencia-se da pertenca por provocar uma sensacao de produtividade que
relaciona o ensinar/aprender administracdo em enfermagem ao processo produtivo da

enfermagem na unidade de internacdo, na medida em que pertenca se caracteriza pela
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identificacdo com o grupo. A pertinéncia, sem a pertenca, pode provocar situagdes como “‘se”
0 grupo estivesse realizando a tarefa, dando vazéo aos porta-vozes de resisténcia a mudanca
(GAYOTTO; DOMINGUES, 2001). Uma vez nao havendo identificacdo com a tarefa, ou se
dando em nivel muito precario, ocorre a impertinéncia.

Durante o segundo encontro de grupo focal, a moderadora questionou sobre quais
obstaculos se opbem ao alcance da pertinéncia grupal no estagio de administracdo em
enfermagem e como poderiam criar oportunidades para o desenvolvimento da
responsabilidade no grupo:

— As vezes, o aluno ndo percebe que determinada situacio vai fazer
com que ele aprenda. E também precisa entender que ndo estd
perdendo tempo fazendo aquilo. (GF-P2)

— Nem sempre se percebe a importancia ou o que ela [a situacao] pode
agregar. Que nao se ird perder tempo com ela. (GF-Al)

— [..] o aluno, quando ele vem, ele precisa ser muito motivado, o
professor tem que investir nesse aluno, e a equipe também. Sendo, o
trabalho ndo anda. (GF-E1)

— Sim, se o ambiente for bom de trabalhar, se acaba achando uma
coisa boa estar ali. (GF-A1l)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 2, 03/09/2014)

No entendimento pichoniano, o risco da dispersdo grupal deve ser enfrentado através
da relacdo dialética das analogias internas, ou seja, a mutua representacao interna que leva os
integrantes do grupo a ser um grupo. A mdtua representacdo interna surge como consequéncia
da interacdo e incide dialeticamente sobre ela. Como pertinéncia, entdo, destacam-se as
facilidades e dificuldades dos sujeitos em se (re)reconhecerem. Ao integrarem elementos do
seu mundo interior as possibilidades do ensinar/aprender administragdo em enfermagem
revelam dar-se conta das particularidades que o dia-a-dia da unidade de internagdo apresenta e
0 papel prescrito de alunos, professor e profissionais de enfermagem para a realizagcdo da
tarefa. Ao conhecerem quem estd consigo e como internalizaram o outro, interagem e
articulam-se. A contradi¢cdo entre o ensinar/aprender administracdo em enfermagem e a
resisténcia a mudanca esta presente constantemente nas relacdes interacionais e vai revelar a
atuacdo dos medos basicos de perda e de ataque, coexistentes e cooperantes. As discussdes
avancam até a identificacdo de suas vulnerabilidades e como isso repercute no
desenvolvimento da geréncia do cuidado, especialmente para o aluno que, ao ndo aperceber-

se dos detalhes que a pratica Ihe apresenta, tdo imbuida de aprendizado, deles ndo se apropria.
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Com isto, a apreensdo da geréncia na producdo de cuidados de enfermagem assume um

formato de inércia e os integrantes do grupo ndo a visualizam como objeto de transformacéo.

6.2.3 Cooperacdo versus sabotagem

A cooperacdo, segundo Pichon-Riviére (2012), estabelece-se sobre a base dos papéis
diferenciados, expressando-se na maneira como 0s elementos de um grupo se unem na mesma
direcdo. Ser cooperativo, a partir dessas colocacGes, pressupde ajuda mutua e significa
compartilhar ideias e agdes entre pares, aceitar seus diferentes pontos de vista, o que implica
na aceitacao da diversidade.

No estagio de administracdo em enfermagem, o indicador cooperacdo requer a
articulacdo entre necessidades individuais e grupais, cuja relacdo interpessoal da-se a partir da
discriminagdo de si mesmo e do outro, visando & complementaridade e ndo soma ou
superposicdo. Neste indicador, com base em Pichon-Riviere et al. (1995), as contradi¢des
horizontalidade/verticalidade apresentam-se na medida em que alunos, professor, enfermeiros
e técnicos/auxiliares de enfermagem articulam-se cooperativamente para a realizacdo da
tarefa. Essa articulacdo é favorecida, entre outros aspectos, pelo rodizio de papéis existentes
no grupo ou, entdo, pela construcdo de uma histdria grupal, elaborada mediante a sinalizacdo
das pessoas, de aspectos de sua personalidade e de sua histdria pessoal para poderem se
complementar, configurando a histdria grupal. E desta forma que as relacdes poderéo vir a se
complementar de forma articuladas ou néo.

O rodizio de papéis foi observado no estagio de administracdo em enfermagem:

Uma aluna pede a ajuda de colega para instalar soro em paciente masculino
com reserva cirtrgica, mostrando-se preocupada em conduzir o cuidado do
paciente, bastante fragilizado. Pergunto & aluna se ela ndo gostaria que a
professora ou a enfermeira orientasse ou acompanhasse no procedimento de
enfermagem, pois o colega, igualmente, precisava dar conta das demandas
gerenciais e cuidativas por ele assumidas naquele turno. Esta esclarece que o
académico, mais que um colega, é uma referéncia em puncdo venosa. O
aluno, lembrando o destaque que lhe é atribuido entre colegas, reforcou sua
disponibilidade em ajuda-la, mesmo com a presenca do professor e
enfermeiro na unidade.

(Fonte: Observacdo em 05/11/2013)

O excerto de observacdo retrata como a maneira de conceber o outro e a histdria
grupal influenciam a operatividade no ensinar/aprender administracdo em enfermagem. A
aluna poderia ter recorrido ao professor ou enfermeiros da unidade de internacdo do estagio

para dirimir suas davidas, no entanto, encontrou no aluno o aporte cooperativo para superar
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suas limitacGes. Conhecedora da boa experiéncia do colega em puncgéo venosa, adquirida em
estagios extracurriculares por ele anteriormente realizados, a aluna considerou aspectos da
trajetéria académica do colega para confrontar e elucidar diferencas e superar obstaculos a
tarefa. No entanto, se a aluna ou no proprio grupo cristalizarem esse papel, ou seja, se
depositarem em um aluno a referéncia para dirimir ansiedades obstaculizadoras no decorrer
do estagio, o desenvolvimento da flexibilidade necessaria a cooperacdo resta prejudicada.
Inclusive, aquele aluno com mudltiplas vivéncias da pratica ou que ja realizou varios estagios
no hospital, ao acolher as demandas dos colegas, podera ter prejudicada a sua condicdo
discente e até mesmo sabotar a atuacdo do docente ou do enfermeiro na orientacdo das
atividades académicas. Dai, no entendimento de Gayotto e Domingues (2001), emerge a
competicdo entre pares, cujo objetivo € impedir a atuacdo do outro na articulacdo entre as
necessidades individuais e as demandas grupais, que ao invés de complementarem-se,
incorrem na tentativa de ocupar o lugar do outro.

Quando isso acontece, a verticalidade emerge sobre a horizontalidade grupal, podendo
vir a obstaculizar o alcance da tarefa, incorrendo em conflitos. Quando as pessoas nao
souberem lidar com determinada situacdo da pratica ou quando determinadas inquietudes ndo
encontrarem ressonancia e cooperagao no grupo, relagdes interpessoais estardo dificultadas.
Impedir a acdo do outro é sabotar o ensinar/aprender administracdo em enfermagem e as
atividades de gerenciamento do cuidado hospitalar, € assumir uma posicdo de resisténcia,
mantendo o grupo em pré-tarefa.

Gayotto e Domingues (2001) defendem que a cooperacdo alude a discriminacédo de
pontos distintos e, portanto, ao aclarar diferencas, ela abrange a confrontacdo. Alunos,
professor e profissionais de enfermagem, ao cooperarem no estadgio de administracdo em
enfermagem, trabalham grupalmente questdes latentes de forma qualitativamente diferente do
que teriam realizado individualmente. Para que a cooperacdo ocorra, h4 a necessidade de
existir respeito matuo e reciprocidade entre os sujeitos que estdo interagindo (GAYOTTO,;
DOMINGUES, 2001), o que implica tolerar, ter paciéncia, ensinar/aprender administragdo em
enfermagem considerando diferencas, para que todos vivam o0s obstaculos como parte
necessaria ao desenvolvimento do grupo.

Fabris (2014) esclarece que ha obstaculos que ndo sdo sistematicos, mas persistentes.
Os mesmos decorrem de medos que coexistem com a perda e com o ataque, cofigurando
resisténcia a mudanga e, ao mesmo tempo, constituindo dificuldades intrinsecas a

complexidade estrutural da dimenséo cognitiva da tarefa.
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No segundo encontro do Grupo Focal buscou-se atrair a atencdo para a contradi¢do

cooperagdo/sabotagem enquanto condicdo de satisfacdo das necessidades de subsisténcia e de

reconhecimento entre os envolvidos. No discurso, ha manifestacbes de uma cooperacao

internalizada repleta de medos e enaltecimento quanto a assuncao ao papel do enfermeiro pelo

aluno. Uma das professoras lembra que a emergéncia da tarefa no grupo, inclusive, deriva em

tempo disponivel para o enfermeiro no dia-a-dia do estagio. Uma enfermeira assume a

lideranca nesse momento grupal, relatando uma catarse em que denuncia o empenho

profissional despendido enquanto coopera relacionando-se com alunos em atividades

gerenciais e cuidativas na préatica, como segue:

Vejo que com o passar do estagio, o enfermeiro fica bem mais aliviado de
algumas atividades na unidade, pois os alunos vdo assumindo aos poucos
o papel do enfermeiro. (GF-P1)

Sim. Tém alunos aos quais pode-se delegar mais coisas, mas tem aqueles
que até o final do estagio requerem atencdo ao que fazem. [...] sdo
atividades que se teria que fazer. Entdo, tem-se aquele tempo para fazer
outras coisas, mas nem sempre isso vai acontecer. As vezes, por exemplo,
tem uma sondagem vesical para passar e chamo o aluno. Ai ele vai la e
ndo consegue. Vou precisar ir 13, ir junto com ele e explicar como se faz.
E isso vai tomar mais tempo do que se eu tivesse ido 14 diretamente fazer
0 procedimento. (GF-E1)

Mas esse ir junto ndo da a oportunidade ao aluno dar-se conta porque ele
ndo conseguiu? N&o implica em um percurso em que o aluno e
enfermeiro precisam afinar a geréncia do cuidado, que perpassa a
necessidade do aluno e o cuidado ao paciente? (GF-M)

Sim. (GF-P3, GF-Al)

Depende muito do grupo. Tem grupos que em dois meses ja tem um
dominio maior da unidade, eles ja interagem com os funcionarios de uma
maneira boa, mas é que isso € uma questdo muito particular de cada aluno
e de cada grupo. Tem alunos que se vai poder delegar mais coisas, mas
tem alunos que até o final do estagio se vai ter que estar sempre presente.
(GF-E1)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 2, 03/09/2014)

Em uma atitude de reconhecimento a algumas limita¢des vivenciadas no percurso do

estagio de administracdo em enfermagem, uma enfermeira acenou para conteudos latentes da

maxima relevancia e de implicagéo direta no trabalho gerencial do enfermeiro:

[...] eu, quando oriento o aluno, estou investindo para que dali em diante
ele consiga fazer sozinho. Talvez eu perca tempo hoje, mas eu vou
ganhar amanh@, até porque esse aluno j& vai caminhar com as proprias
pernas. (GF-E1)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 2, 03/09/2014)
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Por outro lado e, dialetizando essa questdo, o enfermeiro embora reconheca a
importancia de investir no aluno, manifesta como “perda de tempo” o investimento no aluno
que exige e testa sua capacidade de educador. Mesmo que o aluno cause frustracdo e ndo dé o
retorno imediatamente esperado, € manifesto que os alunos no estagio facilitam o trabalho dos
profissionais de enfermagem, porém a forma e o grau de participacdo desses na realizagdo das
atividades devem ser cuidadosamente planejados, visando ao gerenciamento do cuidado e
exercicio coerente com as atribuicfes do enfermeiro e ndo como utilizacdo desmedida dos
académicos nas demandas de trabalho da equipe na qual estdo inseridos (OLIVEIRA, 2014).
Quando o aluno adquire autonomia para assumir a funcdo gerencial e cuidativa, o que é
previsto no estagio de administracdo em enfermagem, isso faz com que enfermeiros possam
realizar outras atividades que normalmente ndo conseguem cumprir.

De acordo com os resultados obtidos a partir dos questionarios, seria importante todos
se conhecerem, respeitarem as diferencas e limitagdes e terem maturidade para viver relacoes
e elaborar ansiedades em grupo. Para Burgatti, Bracialli e Oliveira (2013), pessoas com
maturidade psicologica sdo geralmente mais abertas a aprendizagem, a escuta, ao
reconhecimento dos proprios erros e ao respeito as diferencas.

Neste sentido, caracteriza-se a cooperacdo por aquelas acdes desempenhadas com a
finalidade de atingir um beneficio comum entre o grupo, podendo colaborar na resolugdo de
conflitos. No entanto, falta de atencéo, negacao de ajuda, hostilidade e mesmo desqualificacdo
das necessidades do outro mostram lacunas no apoio de uns com 0S outros e com 0
ensinar/aprender ao ndo conseguirem uma relacdo de cooperacdo. Quando contextualizada a
dindmica de trabalho da unidade, a cooperacdo revela-se fundamental para o desenvolvimento
de acdes integradas e repercute na produtividade, na inovacdo e na qualidade do servico, 0
que por sua vez fortalece as inter-relacfes, a ajuda matua e o trabalho em equipe.

SituacBes contrarias levam & alienagdo e a sabotagem no estagio:

A falta de iniciativa e motivacdo bem como a falta de disponibilidade e
interesse prejudica muito a relagdo do técnico de enfermagem com o aluno,
pois quando tal fato ocorre e somado & falta de resolutividade em situacGes
problema, o técnico acaba ignorando a presenca do aluno e procurando
diretamente o enfermeiro. (E1)

Quando preciso de ajuda da enfermeira, fico parado alguns minutos ao seu
lado, por vezes chamo pelo nome, e mesmo assim, a atencdo nao é recebida
ou ndo ha contato visual ou prontiddo/boa vontade. Isso desmotiva muito.
(AS5)

O estagio de administracdo em enfermagem, na rede hospitalar, implica em
ter que interagir a todo instante buscando solucionar problemas que o
paciente e ou familiar apresentam, que por vezes envolvem diferentes
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profissionais. Essas trocas serdo mais ou menos positivas a depender da
forma como as pessoas se relacionam. (P2)

Durante uma situacdo de urgéncia de determinado paciente, é possivel
detectar fragilidades técnicas e emocionais tanto da equipe profissional
guanto dos alunos gque cuidam o paciente, sendo possivel a reconstrucéo
dessas falhas através da troca de informacdes e dialogo. (T/AE13)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Do ponto de vista dos respondentes ao questionario, 0 comprometimento de alunos
potencializa o ensinar/aprender administragdo em enfermagem e contribui para a qualidade da
geréncia do cuidado. O desinteresse do aluno influencia o clima grupal, a motivagdo dos
enfermeiros e técnicos de enfermagem, prejudicando sua relacdo com a equipe. Este
entendimento perpassa a no¢do de cooperagdo descrita por Pichon-Riviére (2012), a qual €
apreendida como indicador que avalia as redes de interacdo em um grupo de pessoas. Os
objetivos grupais e pessoais interatuam, permitindo avaliar a caracteristica de trabalho do
grupo em determinado momento do estagio, ou seja, como elaboram as questdes latentes em
grupo. Nesse prisma, a cooperacdo acontece na medida em que os integrantes se articulam
para a realizacdo da tarefa, superando conjuntamente diferencas e obstaculos.

Em outra situacdo, na unidade de internacao cirdrgica,

Um técnico de enfermagem chega ao posto de enfermagem e pede ajuda a
um colega de equipe para dar conta do cuidado de paciente com limitacéo de
mobilidade. Prontamente, um terceiro profissional de enfermagem pergunta
se querem a ajuda de mais uma pessoa, colocando-se disponivel para
cooperar e se trataria de uma seguranga a mais para 0 paciente.

(Fonte: Observacao em 06/11/2013)

A medida que técnicos/auxiliares de enfermagem articulam-se de modo colaborativo
em diregdo a tarefa, igualmente é possivel visualizar o par contraditorio
horizontalidade/verticalidade, como explicam Pichon-Riviere et al. (1995) e Gayotto e
Domingues (2001). O apoio mutuo promove senso de unido e compreensdo dos aspectos
emocionais relacionados a tarefa e consiste na contribuicdo interpessoal. Isso ficou manifesto
quando o técnico de enfermagem precisou de ajuda, sendo que mais de um integrante da
equipe de enfermagem demonstrou solidariedade e cooperagéo.

Com base em Peduzzi (2001), quando a equipe de enfermagem consegue articular as
suas acOes, promovendo a interacdo de seus membros e trabalhando de forma a elaborar
correlagdes de saberes, visando a um objetivo comum, tem-se a equipe integracdo. A equipe
de integragcdo mencionada por Peduzzi (2001) converge com o conceito pichoniano de grupo
operativo (PICHON-RIVIERE, 2012), destacando a colaboracio e a cooperagio na interagio
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dos seus membros, assim como a articulacdo e interdependéncia de suas agdes e projetos,
visando a um objetivo comum, caracteristicas fundamentais da equipe. Ja a justaposicdo e
fragmentacdo das agdes, com agrupamento de profissionais, alude a equipe agrupamento
(PEDUZZI, 2001).

Na andlise desses aspectos, Cardoso e Dall’Agnol (2011) contribuem sobre a
necessidade de se levar em conta que, em um grupo, varias redes se cruzam, cada qual com
seus valores, afinidades, medos e mecanismos de defesa. Para Oliveira (2014), isso remete a
ndo perder de vista 0 contexto dos estagios de administracdo em enfermagem que, em si
mesmo, prevé varias pessoas em inter-relacdes, sendo imperativo lidar com as diferengas no
sentido de superar conflitos oriundos das contradi¢bes existentes no grupo e enriquecer o
aprendizado. Sobre essa questdo, estudiosos (VENDEMATTI et al., 2010; BARBATO,
CORREA, SOUZA, 2010; GRANDO, DALL’AGNOL, 2010; GUERRA et al., 2011)
afirmam que conflitos insurgem das divergéncias de acgdes, percepgdes e sentimentos
presentes no grupo, podendo ser propulsores de mudangas e de transformacdo. Destaca-se,
ainda, que em um grupo operativo, quanto maior a heterogeneidade dos integrantes, maior a
homogeneidade em relacdo a tarefa, obtendo-se maior produtividade (PICHON-RIVIERE,
2012).

Acredita-se que as relacfes de cooperagéo estabelecidas no processo grupal durante o
estdgio sejam permeadas por inimeras formas de ajuda, sendo imprescindiveis ao
desenvolvimento do ensinar/aprender administracdo em enfermagem e para a equipe
envolvida. Ndo mediar condicdes adversas encontradas no desvelar da geréncia do cuidado ou
sua omissdo pode facilmente deixar que, em determinadas situacfes, alunos, professor,
enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem ndo encontrem eco no grupo, com
possibilidade de um permanente estado de desconforto contratransferencial, dificultando a
tarefa implicita, ou seja, iniciativas de mudancas e implementagdes, permanecendo estas
ocultas e ndo trabalhadas. Como afirma Amado (2014), o papel de mediacdo, em um grupo de
formagéo, permite que se compreenda diversas coisas sobre si, 0s outros, 0 modo como se

esta presente no mundo e sobre a propria acdo no mundo.

6.2.4 Facilidades de comunicacdo, os ruidos e mal-entendidos

A comunicacdo é um processo que leva em conta as redes comunicacionais no grupo,
importando ndo apenas o contetdo da mensagem, mas também a forma como esta se realiza e

qguem a faz, o que Pichon-Riviere (2012) chamou de metacomunicacédo. Para o autor, ja que a
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interacdo é uma constante no grupo e ndo existe ndo comunicar-se, a comunicacdo pode ser
considerada um dos indicadores fundamentais dos processos grupais, pois a situacao analitica
abrange a vivéncia dos papéis adjudicados e assumidos no grupo e o0s ruidos que possam Vvir a
interferir nesse processo, podendo dinamizar ou obstaculizar o processo grupal. Papéis que se
definem como posturas ou modos de comportamento assumidos pelas pessoas em diferentes
momentos do estagio de administragdo em enfermagem, sendo diferente das func¢des de aluno,
professor, enfermeiro e técnico/auxiliar de enfermagem, por serem mais moveis e nem sempre
estdo depositados na mesma pessoa. Atenta-se para a seguinte ponderacéo:

As vezes, 0 stress acarreta em desentendimentos, como por exemplo: 0
académico solicita ao técnico alguma tarefa e o técnico acaba sendo rispido
com o académico, embora néo tenha sido a intengdo. Muitas vezes 0 servi¢o
é tanto que neste ponto de vista deixamos muito a desejar. (T/AE9)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

No estagio, o cuidado ndo detém apenas a valorizacdo em si, mas orienta-se a partir da
gestdo do cuidado e da interacdo entre profissionais e alunos com o paciente. Alicercados em
Pichon-Riviere (2012), tém-se que toda comunicacdo € bicorporal e tripessoal, sugerindo que
entre duas pessoas existe sempre um conteudo intrassubjetivo que se interpde, denominado
como o terceiro da relacdo, representado pelo ruido que interfere na mensagem entre receptor
e emissor. O técnico/auxiliar de enfermagem T/AE9, ao reportar-se as demandas do dia-a-dia,
vem imbuido desse conteldo intrassubjetivo que corresponde as cenas internalizadas do seu
mundo interno e projetadas na relagdo presente. Cenas que, para Cardoso e Dall’Agnol
(2011), preexistem a situacdo atual, mas sdo utilizadas para ler e significar as relacGes.

Foi destacado por um enfermeiro que o aluno,

Se atrasar um dia, tudo bem, mais do que isso ja passa uma ma impressao.
(E6)
(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Broca e Ferreira (2012) explicam que a comunicacdo decorre da interacdo social,
destacando que é mediante a pratica comunicativa que as pessoas influenciam-se mutuamente
e cada uma é, em parte, criada pelo outro, o que causa uma relacédo de interdependéncia entre
si levando a interacdo. Dessa forma, as pessoas abstraem inferéncias sobre os proprios papéis
e assumem o papel, um do outro, a0 mesmo tempo. No entanto, Cardoso ¢ Dall’Agnol (2011)
alertam que faz-se necessaria a atualizacdo do outro e da imagem que dele se faz, haja vista
que a cristalizacdo de imagens pode incorrer no estabelecimento de relagGes superficiais e
estereotipadas. A existéncia de estereotipias representa a personalidade constituida do sujeito

em dada situacdo, sendo identificada nos resultados dos questionarios, como segue:



100

Quando consideram vocé, que estd interessado em aprender, mas sem
experiéncia, com aqueles alunos que néo estdo a fim de aprender [...]. (A19)

As vezes, os técnicos/auxiliares ndo reconhecem o estagiario como futuro
enfermeiro, mas sim como um ajudante seu, a depender muito de como o
enfermeiro também visualiza e transmite isso para a equipe. (P5)

[...] cada pessoa tem seu jeito, e isto pode influenciar na interagdo. (PE11)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Broca e Ferreira (2012) apontam que as pessoas, ao interagirem, buscam interpretar os
acontecimentos, expor as implicacGes e falar sobre o que acontece e como isso interfere no
cotidiano, tecendo consideracdes sobre algo que pensam conhecer, inclusive, fazendo
previsdes para si ou com quem se relacionam. Grando e Dall’ Agnol (2010) lembram que se os
sujeitos assumem um mesmo papel por um periodo prolongado, isso pode resultar no nédo
cumprimento da tarefa e no bloqueio da aprendizagem. No estdgio de administracdo em
enfermagem, essa ruptura dos proprios estereotipos € cogente, quando os membros da equipe
deveriam acolher quem chega e estarem aptos para tal.

Na inter-relacdo, portanto, uns e outros podem supor ou deduzir previsfes entre si a
partir da entonacdo da voz, sua fluidez, interrupcdes na fala ou mesmo siléncio, levando a
previsdbes nem sempre verdadeiras um do outro. Ao tentar mudar inverdades com
argumentacdes, pode-se influenciar o comportamento dos participes da comunicacdo. Nesse
sentido, observou-se no estagio:

Uma aluna, ao retornar ao posto de enfermagem apds visita aos pacientes,
solicita para uma das técnicas de enfermagem a troca de curativo de um
paciente, visando circular informagBes na equipe. Prontamente recebe a
resposta de que, naquele momento, isso ndo seria possivel, pois era horério
de preparo das medicagdes, sequer olhando para a aluna. A atitude
autoritaria e prepotente da técnica de enfermagem provocou uma reacdo
irbnica no grupo, e logo apds pairou um siléncio entre os presentes, com
troca de olhares, como se buscassem eleger ou definir alguém que
desfechasse o cuidado. Apds alguns minutos, ja tendo concluido a
identificacdo dos medicamentos, ali mesmo, a técnica de enfermagem deu-se
conta do desconforto gerado no grupo, incentivando o dialogo apos perceber
a expressdo facial da aluna, bastante decepcionada pela rispidez de sua
resposta, e a teia de relages a convivéncia grupal estabelecida na equipe. A
técnica de enfermagem, desculpando-se, alegou que precisava dar conta das
demandas medicamentosas, mas que naquele instante iria providenciar o
carrinho e fazer o curativo.

(Fonte: Observagdo em 30/10/2013)

A postura pessoal é importante para um relacionamento exitoso no ensinar/aprender

administracdo em enfermagem, uma vez que o relacionamento interpessoal resulta na
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influéncia exercida sobre as pessoas, sendo essencial para o aprendizado da funcdo gerencial
pelo aluno e, também, visando a qualidade da acdo cuidativa. Peduzzi (2001) destaca que é
mediante a pratica comunicativa que os profissionais podem construir e executar um projeto
comum, bem como refletir continuamente sobre o trabalho cotidiano. No entanto, em uma
equipe estdo postos objetivos individuais que muitas vezes séo diferentes e desconhecidos
pelo restante dos membros. Pichon-Riviéere (2012) apregoa que esses objetivos, ndo somente
os individuais como também os que sdo do grupo, podem ir se modificando ao longo do
caminhar grupal em direcao a tarefa.

Dall’Agnol et al. (2012) sinalizam que a tarefa apresenta-Se como eixo em torno do
qual um grupo se organiza, podendo ser compreendida como objetivo comum do grupo. Em
decorréncia disso, na equipe de enfermagem, € preciso estar constantemente interatuando e
conversando a respeito dos objetivos comuns, de modo a esclarecer os pontos de vista e
alternativas de solugdes, traduzindo-se tanto na finalidade a ser cumprida como o proprio
caminho para alcanca-la, ou seja, envolve as dimensdes explicita e implicita.

Para uma professora:

E importante o aluno conhecer o processo de trabalho do técnico de
enfermagem, em especial para que ele se dé conta que ha momentos que o
técnico de enfermagem ndo podera atendé-lo e isso pode ser justificado pela
demanda de trabalho e ndo porque, simplesmente, ndo deseja atender a
solicitacdo do aluno. (P2)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Nesse sentido, o estabelecimento de vinculos é uma condicdo importante no estagio de
administracdo em enfermagem. O conceito de vinculo esta relacionado com as facilidades e
dificuldades de relacdo interpessoal e/ou comunicacdo. Este conceito é entendido como 0s
elos intra, inter e transpessoais, estando sempre acompanhados de emocdes e fantasias
inconscientes (PICHON-RIVIERE, 2012). No entanto, as dificuldades e fantasias existentes
na comunicacdo atuam como obstaculizadores do caminhar do grupo em direcdo a tarefa.
Sobre isso, postula-se que manifestacbes comportamentais permeadas de ruidos, sejam por
conta de medo, inseguranca, informacdes truncadas ou sua auséncia e relagdes de poder
desiguais podem ser paralisantes.

Pichon-Riviere (2012) esclarece que os ruidos presentes no processo comunicativo
correspondem as cenas internalizadas no mundo interno de cada sujeito e que sdao projetadas
nas relaces atuais. Esses ruidos podem surgir sob a forma de mal-entendidos ou segredo
grupal, distorcendo o processo de interacdo e inviabilizando a aquisicdo de um codigo

comum. Dessa forma, os ruidos na comunicacdo podem estar relacionados & inseguranca
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pessoal, a0 medo da exposicdo ou de ser mal interpretado ou, ainda, a0 medo de sofrer com
reacOes negativas ou de descrédito, como pode ser percebido no excerto a seguir, quando um
professor sinalizou:

Em alguns casos, os profissionais ndo gostam de ver seus conhecimentos e
praticas questionados pelos alunos. Os estudantes perguntam muito e querem
saber os ‘porqués’ de técnicas e procedimentos. (P6)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Uma das maneiras de atenuar essa situacdo de inseguranca poderia ser o exercicio de
uma comunicacao positiva, entendida pela ocorréncia de um didlogo aberto e igualitario, com
uma comunicacgao auténtica e transparente. Respostas como a atencdo do grupo, gestos ou
verbalizacdes de concordancias, sorrisos, elogios, entre outras, quando alguém esta falando,
sdo importantes e fazem com que as pessoas sintam-se mais a vontade para continuarem a
falar, bem como para voltarem a se expor em outras oportunidades. Como decorréncia, 0
aluno poderia dirimir suas davidas, estimulado pela troca de pontos de vista diretamente com
profissionais de enfermagem, pois conhecem e tém vivéncia na pratica de enfermagem.

A sensacgdo de inseguranca remete aos conceitos de medo da perda e medo do ataque
que configuram as ansiedades béasicas discutidas por Pichon-Riviere (2012). De acordo com o
referencial pichoniano, as necessidades basicas sdo representadas pelo medo da perda da
estabilidade conquistada por uma situacdo anterior e 0 medo desencadeado por uma nova
situacdo, e constituem-se em importantes obstaculos rumo a consecucéo da tarefa grupal. E,
certamente, se alguém se sente excluido de algum processo, as ansiedades bésicas se
acentuam. Sobre isso, um aluno sinalizou que, por vezes, questionou-se a respeito de
percepcOes obstaculizadoras do processo comunicacional com determinados integrantes da
equipe de enfermagem no estagio ao ndo ser atendido em uma inquietude sua por um
integrante da equipe de enfermagem, como segue:

As vezes ponho em dlvida essa minha percepco e até me culpo por pensar
que posso estar fazendo um mau julgamento. (A5)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Outra particularidade sinalizada em relacdo aos aspectos comunicativos é de que,
muitas vezes, a comunicacéo é focada nos erros, como foi ponderado no primeiro encontro do
grupo focal:

— O aluno, no estagio, quando ele faz e resolve, ndo é problema. O
problema é aquele que ndo sabe fazer, mas esse é o aluno que nos temos
que estar junto. E, as vezes, € justamente desse aluno que se foge. (GF-
P2)
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E, mas as vezes ele [0 aluno] tem receio de entrar no grupo, conversar
com o grupo. (GF-P1)

— Eu tive uma experiéncia nesse sentido. Houve a vez em que um aluno me
procurou para dizer: professora, este € meu primeiro estagio em unidade
de internacdo hospitalar; sempre optei por fazer os estagios anteriores na
rede de atencdo bésica, especialmente em ambulatérios e sei que tenho
deficiéncias. Eu achei maravilhoso o fato do aluno vir, no primeiro dia de
estagio, dizendo isso. Respondi a ele que este seria, entdo, 0 seu momento
e que daria conta dos desafios do estagio de administracdo em
enfermagem. Como eu também era nova no campo de estagio, achei
melhor acompanha-lo para conversar com a enfermeira da unidade sobre
o fato. Eu pensei que ela iria acolher e investir no aluno. No entanto, a
enfermeira pontuou: entdo, o que tu estas fazendo aqui, ndo tinha que ter
ido 18? Como véo ficar meus pacientes? A enfermeira simplesmente
detonou comigo e com o aluno no primeiro dia de estagio. Além disso,
tive que conviver e enfrentar esse problema até o final do semestre. (GF-
P2)

— Mas ai depende como o enfermeiro esté recebendo o aluno. (GF-P1)

— E, em ser prestativo e acolher o aluno, ou ndo. (GF-A1)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 1, 14/08/2014)

Um siléncio prolongado se instala no grupo. As pessoas estdo atentas, mas nao se
manifestam. No entanto, entende-se que o siléncio revela a fragilidade do grupo mediante as
dificuldades da discussdo e que a problematica em si mesma denuncia um pensar ainda
superficial sobre ela e, por isso, imobilizador. Se 0 momento descrito anteriormente marca a
transicdo de uma acdo cindida para o inicio de uma mais integrada e consciente, iSS0 mostra
como os participantes do Grupo Focal conseguiram detalhar mais explicitamente algo do
movimento grupal e dos seus mecanismos de defesa quanto as dificuldades encontradas no
inicio do estagio de administracdo em enfermagem, destacando aspectos vulneraveis que
emergem como no critico, como agdo obstaculizadora no ensinar/aprender. Um n6 que pode
estar relacionado, diretamente ou transferencialmente, aos lugares que aluno, professor,
enfermeiro e técnicos/auxiliares de enfermagem ocupam no inicio do estagio.

No entanto, a situacdo trazida referia-se a um olhar grupal, compartilhado pelo
enfermeiro com o aluno e professor, nos quais eles pudessem se reconhecer enquanto grupo
para, entdo, buscar na significacdo das situacoes vividas elementos que pudessem movimentar
a producdo de subjetividades. No encontro do Grupo Focal, os integrantes perceberam certas
contradi¢Ges que estavam sendo colocadas, como, por exemplo, a fantasia de que no estagio
de administracdo em enfermagem a comunicacdo deve desenrolar-se satisfatoriamente. A

partir dai, os presentes comecaram com uma discussdo muito mais franca, em grupo, em
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relagdo ao que estava sendo colocado, sobre o mal-entendido desencadeado no inicio do
estagio de administracdo em enfermagem, disparando mdltiplas inscri¢des de sentidos. E
notdria a sensibilidade ao tema entre os presentes: falando juntos, verbalizando de forma nao
clara, tanto que se faz necessaria a intervencdo da Moderadora em uma tentativa de
reencontrar o fio condutor do debate.

Essas percepcdes que foram obtidas através dos registros convergem as discussdes de
Cardoso e Dall’Agnol (2011), nas quais atuacdo e ambiguidade do entendimento da
comunicacdo podem dar-se justamente na colisdo entre comunicacdo e metacomunicacao
compartilhada, considerando as infinitas posi¢Ges dos individuos em dada relacdo, incorrendo
em conflito e necessidade de trabalhar-se sobre ele para que mal-entendidos fossem
elaborados, tanto aqueles relacionados a organizacdo do grupo quanto oS concernentes a
conflitos pessoais. A analise desse momento inicial no estdgio de administracdo em
enfermagem mostra que 0 grupo esta as voltas com muitas expectativas e fantasias, colocadas
em agdo no meio de um clima de incerteza e muita ansiedade, quando empatia com os alunos
em razdo de suas limitagdes ou falhas cometidas demanda cautela.

Observa-se que, nas ponderac6es da professora sobre como reagiu a enfermeira ao ter
conhecimento de um aluno em estdgio sem vivéncia prévia na éarea hospitalar, o
ensinar/aprender administracdo em enfermagem ainda encontra-se fortemente associado a
realizacdo de procedimentos de enfermagem na percepcdo de alguns profissionais, ancorada
na propria histéria da Enfermagem. N&o raro, alunos mostram-se ansiosos pelo fazer,
apresentando maior interesse em praticas hospitalares, seja pelos recursos tecnolégicos e
equipamentos sofisticados, seja pelos cuidados de alta complexidade. Apesar disso, essa ndo
era a condicdo do aluno em questdo. Ao encontro desse exemplo, suscitaram nos
protagonistas sentimentos contraditérios, ora quanto ao aluno como executor de tarefas,
submisso, ora com temor e inseguranga e, apesar dos esforgos individuais, ndo reconheceram-
se enquanto grupo.

Gayotto e Domingues (2001) alertam que na elaboracdo das contradi¢cbes a
comunicacdo pode constituir-se em obstaculo a elaboracdo de vinculos e conhecimento
considerando os atores envolvidos: de um para todos, caracterizando o papel do lider; de
todos para um, quando emerge o bode expiatdrio no grupo e caracteriza 0 processo de
depositacdo grupal; entre todos, quando a comunicacgéo € distribuida e fluida no grupo; entre
dois, configurando situacdo de subgrupo; entre varios de forma simultanea, conformando
situacdo de confusdo e de falas paralelas. Citando Fabris (2014, p. 114), “os sujeitos tomam

em méaos um objeto problematico, fazem descobertas e se descobrem enquanto operam sobre
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significacGes e ultrapassam obstaculos, o que lhes permite esquivar-se de confrontacGes
estereotipadas e improdutivas”. Dessa forma, o indicador comunicacdo permite identificar
como as pessoas se vinculam com todos os mal-entendidos decorrentes de contradicdo nédo
resolvida.

As observacdes registradas no percurso do estagio de administracdo em enfermagem
fornecem importantes subsidios para analise, uma vez que permitem a associacdo de aspectos
da comunicacdo ndo verbal e extraverbal as falas de alunos, professor, enfermeiros e
técnicos/auxiliares de enfermagem, dada a dificuldade existente em poder reconhecer e
perceber as realidades experienciadas pelo outro, despontando a comunicagdo como um ponto
crucial para analisar o movimento do grupo:

A questdo é que eu estava ali, vendo, ouvindo e sendo vista, e com razao,
motivo para medos e adocdo de comportamentos proprios de convivéncia
grupal no estagio da Administracdo em Enfermagem. Aos poucos fui
tornando-me invisivel. Alunos, professora, enfermeiros e técnicos/auxiliares
de enfermagem fluiam como se eu ndo estivesse ali, na unidade, ndo mais se
importando com o fato de eu estar ali, registrando informacdes da
observacéo participante de minha pesquisa.

(Fonte: Observacao em 04/11/2013)

A partir das direcBes dos olhares foi possivel ter no¢do sobre como ocorriam as
interacdes entre as pessoas durante as atividades no estagio, de verificar se a comunicagédo
ocorreu de fato entre as pessoas, se ouviram umas as outras, demonstrando interesse ou pelo
menos respeito pelas ideias dos outros. Olhar para quem fala ou para quem escuta é uma
maneira de demonstrar interesse pelo que é dito e respeito pelo interlocutor. Além disso, é
também uma forma de estabelecer comunicacdo com 0s outros, caracterizada como uma
comunicacdo nao verbal.

Sobre isso contribuem Dall’Agnol e Martini (2003), ao considerarem que em um
grupo varias redes se cruzam, cada qual portando seus valores, crencas, medos, afinidades e
mecanismos de defesa. Para as autoras, o patrim6nio acumulado em cada pessoa, carregado
dessa heranca coletiva, traduz nuances do processo de comunicac¢ao do grupo do qual ela faz
parte, sendo peculiar e unico. Ainda para elas, outras pessoas, com bagagens diferentes,
proporcionardo distintas combinagdes.

Santos e Bernardes (2010) sinalizam que a comunicagdo apresenta-se como uma
necessidade no contexto da administracdo de enfermagem, até porque a comunica¢do comeca
em si, mas € processada na mente de outra pessoa. A eficécia, a rapidez e a atualizacdo da

comunicacgdo entre os profissionais de enfermagem influenciam varios aspectos necessarios
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da conduta profissional do enfermeiro, como exercicio da lideranca, tomada de decisbes e
planejamento da assisténcia de enfermagem, bem como motivagéo, cooperacdo e satisfacdo
visando a tarefa. Em contraponto, alerta Pichon-Riviére (2012) que, se a comunicagdo
confundir, os sujeitos podem chegar a situacdes de isolamento progressivo e de desintegracéo,
sendo possivel observar a anomia, tanto no plano pessoal como no social, enfrentando-se um

grupo cindido, constituido de pessoas cindidas.

6.2.5 Dimens0es da aprendizagem e dos obstaculos

A aprendizagem constitui-se em um importante indicador da tarefa grupal. Segundo
Pichon-Riviere (2012 , aprender é realizar uma leitura da realidade, uma leitura coerente e ndo
acritica que vai além da mera incorporacdo de informacoes e pressupde o desenvolvimento de
capacidades de criar alternativas, contemplando, de maneira dialética, o sentir, pensar e fazer
articulado e operativo. O processo de aprendizagem, enquanto transformacao do sujeito e da
realidade, ndo acontece sem contradices, uma vez que mudar implica em uma
desestruturacdo situacional do prévio, do possuido e conhecido e em uma nova estruturacéo,
podendo determinar, no sujeito que vive esse processo, vivéncias de perda, desinstrumentacéo
e ataque. Surge, entdo, uma contradicdo entre o velho e o0 novo, entre necessidades de
distintos sinais, impulsionando a mudanca ou impelindo a conservar as estruturas prévias, e
isto pode dar lugar a uma contradi¢do entre projeto e resisténcia a esse projeto.

Assim, a bagagem pessoal que permite a propriedade técnica e os saberes vividos,
quando aliada a estudo e busca por novos conhecimentos, contribui para amenizar as
insegurancgas presentes no cotidiano do ensinar/aprender administragdo em enfermagem. Esse
enfrentamento foi reconhecido e comentado por um aluno, configurando vinculo e
interpretacdo do real:

Eu preciso ter mais autonomia para realizar as atividades e conciliar varias
tarefas a0 mesmo tempo, mas com raciocinio critico. Preciso aprender a
organizar o pessoal e negociar com a equipe, afinal, ainda ndo tivemos
oportunidade de realizar essas tarefas nos outros estagios. (A10)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Pode-se perceber que o aluno anunciou um pensar sobre sua condi¢cdo de aluno
aprendiz e a necessidade de aprender em um pensamento dialético que visualize as
contradicGes no interior dos fendmenos e as multiplas interconexdes com o real. Para Freire et

al. (1985), tenciona-se, assim, uma passagem da dependéncia a autonomia, da passividade a
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acdo protagonista, da rivalidade a cooperacdo. Ainda para os autores, essa proposta de
modelos internos de aprendizagem e vinculo, intimamente ligados a identidade e arraigados a
historia pessoal e social ndo ird ocorrer sem vicissitudes, sem alternativas, sem um custo
emocional para o qual o grupo operativo tenta oferecer um ambito de continéncia e de
elaboragéo.

De forma similar, no estagio de administracdo em enfermagem, o grupo se estrutura a
partir dos mecanismos de assunc¢édo e adjudicacdo de papéis, considerando posicdes formais
que os individuos ocupam na rede de interacdes e posi¢cdes informais, ndo fixas, dando-se de
acordo com o0 movimento do grupo no aqui e agora da interagdo grupal. A conquista de um
vinculo progressivamente criativo e grupal entre alunos, professor, enfermeiros e
técnicos/auxiliares de enfermagem podera, através da construcdo e reconstrucdo de
conhecimentos individuais e coletivos, ou seja, na praxis, permitir a apropriacdo instrumental
da realidade para transforméa-Ila, ou seja, levar a aprendizagem:

No momento j& estamos em uma fase que os problemas a serem resolvidos
sdo passados para o aluno, claro que enfermeiros e professor ddo um super
suporte, mas cabe a ele dar o primeiro passo. E a cada passo um novo
aprendizado acontece. (P3)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

No processo de aprendizagem, para que sujeito e grupo desestruturem-se frente a um
novo conhecimento e voltem a estruturar-se com base em desafios que os transformam, um
movimento entre os mundos interno e externo ratificam e retificam o Esquema Conceitual
Referencial Operativo — ECRO, continuadamente. Para Pichon-Riviere (2012), ECRO é um
modelo conceitual conformado por esquemas internalizados pelo sujeito ao longo da vida,
estando em permanente movimento a partir da interacdo e confrontagcdo com o contexto, ou
seja, presente na apreensdo da realidade. O sujeito, ao aquiescer aqueles conceitos
provenientes do cotidiano e que resultam do interjogo de papeis, amplia e modifica seus
esquemas prévios e confronta seus modelos internos, configurando um novo ECRO. Os
conceitos produzidos serdo ponto de partida para a compreensdo da realidade e o sujeito
recorrerd a eles para agir cada vez que for interpelado por um novo objeto de conhecimento
que tenta conhecer, cuja operatividade enseja produzir uma acdo que modifique determinado
aspecto da realidade. Sendo assim, o0 ECRO é produto tanto da histéria social como da
individual, j& que em toda a situacdo de aprendizagem o sujeito ird confrontando seus
modelos e esquemas previos formados ao longo da vida, a partir da relagdo com o meio,

modificando-os na medida em que se transforma. Freire et al (1985, p. 26) sugerem que “na
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praxis comum, cada um recupera seu proprio saber e vivéncia e o saber e a experiéncia do
outro. E na dialética da interacdo e da tarefa compartilhada, todos e cada um sdo protagonistas
de seu esclarecimento como sujeitos do conhecer”, um marco referencial comum que orienta
para a acdo, como pontuou um técnico de enfermagem:

A medida que vamos estreitando o convivio e nossas experiéncias, os receios
vao desaparecendo, criando um lago de confianca. (T/AE4)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

E importante reconhecer que o grupo atua constantemente sob a sombra da ansiedade
e que as exigéncias de aprendizado do estagio de administracdo em enfermagem por vezes
mostram-se falhas e insuficientes, haja vista que nem sempre os alunos conseguem trabalhar
satisfatoriamente a geréncia do cuidado a partir de vivéncias anteriores.

Llapa-Rodriguez et al. (2012) mencionam que a relacdo entre teoria e pratica no
estagio de administracdo em enfermagem permite ao aluno resolver problemas e sistematizar
a assisténcia de enfermagem. No entanto, quando ndo existe essa conexdo, o aluno sente-se
perdido, encontrando pouca coeréncia no executado. A capacidade do aluno de decidir e
implementar suas proprias ideias e atitudes, no campo pratico, envolve a construgdo de um
saber que remete a novas sinteses entre o saber e o fazer para aliar questdes gerenciais e
assistenciais. Freire et al. (1985) alegam que a didatica grupal pichoniana recupera para a
aprendizagem o carater social da producdo do conhecimento, haja vista o intercambio de
informacdes e experiéncias vitais com confronto de estilos de aprendizagem que podem ser
processados e articulados em uma sintese grupal enriquecedora para todos e cada um dos
integrantes do grupo. Sustenta-se, entdo, que no trabalho grupal fundado na vivéncia e nas
trocas entre 0s integrantes, 0s conceitos perdem seu carater abstrato e tornam-se
progressivamente explicitos e ricos em contetdos reais, como sinaliza o apontamento que
segue:

No posto de enfermagem, alguns dos técnicos de enfermagem estdo as voltas
com o preparo dos medicamentos dos pacientes, etiquetando-os e
acondicionando em bandejas, outros checam medicacbes dadas no
prontuédrio do paciente e hd os que reinem materiais para realizacdo de
procedimentos prescritos aos pacientes. Inclusive, acompanha-se o
provimento das etiquetas necessarias a identificacdo dos pacientes, a busca
de pacientes para exames, 0 bloqueio de leito para limpeza e paciente em
alta hospitalar. Os profissionais de enfermagem, ac mesmo tempo em que
realizam o seu trabalho, organizam, a todo instante, o ambiente. O trabalho
flui e os profissionais de enfermagem conversam entre si, cantarolam, mas
com foco na atividade que realizam. E um momento relacional da equipe de
enfermagem com brincadeiras, troca de informacGes sobre cuidado de
pacientes, um trabalho coletivo que visa dar conta das atividades
programadas para o turno de trabalho. E em meio ao grupo, encontram-se
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um aluno da administragdo em enfermagem e um enfermeiro. Os
profissionais de enfermagem solicitam ao académico que lhes dispense
medicacBes controladas e outros materiais necessarios ao cuidado do
paciente, pois estdo armazenados em local chaveado. O aluno tem acesso a
esses materiais por ter em mao as chaves do armaério, e a vivéncia dessa
situacdo grupal incita a elaborar algo proprio, algo que servira de ponto de
partida para agir nesse coletivo.

(Fonte: Observacdo em 30/10/2013)

Certamente presenciar um momento desses no estagio de administragdo em
enfermagem é muito importante para o aluno e equipe de enfermagem. O comprometimento
com o trabalho torna aquela ocasido como um espaco de abertura e contato entre profissionais
de enfermagem e aluno, beneficiando lacos de confianga, e nelas conseguir tirar suas davidas
e tomar decisdes, conjuntamente. Uma vivéncia que é rica de situacBes marcadas por
dificuldades, facilidades e respectivos enfrentamentos. A aprendizagem, para Pichon-Riviére
(2012), consiste em um processo unitario no qual teoria e préatica se integram, no qual o papel
de quem ensina e quem aprende sdo alternantes, rotativos. Freire et al. (1985) corroboram
com a ideia de que o saber produzido no grupo circula nessa estrutura, rompendo-se a
dissociacdo hierarquica entre alguém que supostamente ignora e aprende. Para os autores,
toda a pratica educativa requer a existéncia de sujeitos que ensinando, aprendem e que
aprendendo, ensinam. No apontamento anterior, a figura do técnico/auxiliar de enfermagem
aparece como facilitadora do aprendizado, abrindo portas para o enfrentamento do
desconhecido. A equipe de enfermagem, ao acolher o aluno, mostra a importancia do trabalho
integrado, inclusive, para que ele possa compreender 0 universo em que esta inserido e possa
fazer sugestdes para qualificar esse espaco.

A aprendizagem, estreitamente ligada a nocdo de vinculo, implica em uma acéo e,
portanto, um objeto. Quando o sujeito depara-se com determinada situagdo, ndo sé toma
contato com a realidade, mas também pde em jogo uma posicao critica e propositiva que
fazem com que ele perceba quem é enquanto aprende (FREIRE et al., 1985). Isso tem a ver
com a percepcao de que sua palavra tem vez ou ndo tem, ou se s tem vez a palavra do outro e
ndo a sua. Por um lado, o diferente traz sentimentos de medo, pois 0s sujeitos possuem a
expectativa de que, para ser integrante do grupo, precisam ser igual a alguem; por outro, a
ansiedade acontece quando negam as diferengas ou sentem que ndo podem se distinguir uns
dos outros. E esta é, justamente, uma das demandas para elaboragdo no grupo, de

encontrarem-se naquilo que é idéntico e diferente e, ao se apoderarem do conhecimento e com
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ele operarem, possam criar um ambiente que tem como horizonte a tranquilidade que jamais é
atingida.

Alunos, professor e profissionais de enfermagem conhecem-se no vinculo estabelecido
naquilo que percebem de semelhante ou diferente a sua maneira de ser, pensar e agir. Disto
também depende a organizagdo grupal no campo de prética, principalmente quando no estagio
entendem que a agdo do outro repercute nas suas atividades. A negagdo desse vinculo gera
uma indefini¢do na identidade dos sujeitos e sua relacdo com a pratica gerencial. O sujeito do
processo educativo ndo € s6 o aluno, mas todos que com ele estdo em relacdo, mediados pelo
contetdo de administracdo em enfermagem na producdo de cuidados e nas situacbes que
ensejam mudanca. Schaller (2008, p. 69) destaca que um lugar pode ser um espago onde as
pessoas se constituem, um lugar que, “através da atualizagdo das redes de atores que o
atravessam, € aprendente porque permite deixar marcas do conjunto das relacdes, das
ligacOes, das associagdes entre os atores”.

O excerto que segue permite notar as significativas aprendizagens que ocorrem no
estadgio, pois é dentro deste espaco grupal que as pessoas (re)significam saberes e
(re)constroem ideias:

As varias atividades que aconteceram no estagio fizeram de mim o aluno que
sou hoje. E a equipe tem grande participacéo nisso, por ter confiado em mim
e permitido que eu assumisse, com eles, situagdes que requeriam a presenca
do enfermeiro. (A12)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Deste convivio e interacdo grupal é possivel perceber que mudancas ocorrem tanto no
aluno como na equipe durante o estagio de administracdo em enfermagem e que, apesar do
tempo transcorrido, aprendizagens perduram e caracterizam-se como marcas fortes,
construidas por eles, como o papel que desempenham aluno e enfermeiro no gerenciamento
na producdo de cuidados de enfermagem. Dessa forma, o grupo constituiu-se enguanto
aprendente.

Ao tomar como analise 0 modo como o grupo de alunos, professor, enfermeiros e
técnicos/auxiliares de enfermagem lidam com a ansiedade presente no ensinar/aprender
administracdo em enfermagem em grupo, pode-se apreender que logo percebem que nédo séo
iguais e que as diferencas serdo determinantes para a maneira como se relacionam e convivem
no estagio, o que os forga a criar mecanismos coletivos para dar conta das exigéncias formais,
ou ndo, das atividades de ensino da Administracdo em Enfermagem. A percepcao da diferenca

entre os integrantes do grupo é o primeiro passo para a percepc¢ao de que todos estdo as voltas
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com ansiedades comuns, que levam a criacdo de estratégias coletivas para a acdo, a
experimentacdo de si, produzindo nas pessoas processos que movimentam com
potencialidades inesperadas.

Para Pichon Riviére (2012), as atitudes de resisténcia a mudanca tém por finalidade
destruir as fontes da ansiedade que toda situacdo de aprendizagem gera na pessoa ou no
grupo, como uma defesa frente a ansiedade produzida pela mudanca. Essa resisténcia,
mobilizada pelas ansiedades basicas, pode traduzir-se como resisténcia para aprender, de
apropriar-se do objeto de aprendizagem ou atuar ativamente frente a situacdo que produz as
incertezas e medos. Dessa forma, tanto a pessoa como o grupo devem enfrentar o medo da
perda do que ja possuem e 0 medo do ataque ao se encontrar em uma situacdo indefesa ou
para a qual ndo estdo preparados. H4, entdo, uma forte contradi¢do entre o novo e o velho,
entre as estruturas prévias e 0 que esta por vir, podendo impedir a superacdo dos obstaculos
decorrentes da distorcdo ou das falhas da comunicacéo, o que gera estereotipias, passividade e
rigidez ao invés da aprendizagem e vinculo com o objeto de conhecimento.

Nesse sentido, é interessante a ansiedade percebida por parte de uma enfermeira no
segundo encontro de Grupo Focal, quando os participantes do encontro trataram sobre a
superacao do bloqueio e das tensdes emocionais presentes no ensinar/aprender na pratica. Em
momento polémico das discussdes, a enfermeira revela que, no dia-a-dia do trabalho, nem
sempre é suficiente 0 dominio do fazer e do saber. Exemplo revelador enquanto atitude de
avangar e, em outros momentos, retroceder para poder avangar novamente que requer da
enfermeira que transite no campo das provisoriedades no cotidiano de trabalho, exigindo-lhe
energia para seguir questionando como fazer e o que fazer para propor novos modos de fazer
ao aluno. O diédlogo a seguir ilustra vivéncias que sinalizam a dimensao do aprender a ser e
aprender a conviver a partir das situacdes cotidianas que 0 estagio proporciona enquanto
espaco coletivo de aprendizado reciproco entre alunos, professor e profissionais de
enfermagem no processo formativo para o gerenciamento do cuidado, uma questdo que

instaurou um processo de reflexdo enquanto dialogavam no Grupo Focal:

— Certa vez uma académica chegou para mim e perguntou como troca-se
uma bolsa de colostomia. Eu sou enfermeira, trabalho ha muitos anos,
mas nunca havia trocado uma bolsa de colostomia. Ja havia lido sobre o
assunto, ja tinha visto os técnicos de enfermagem fazendo o
procedimento, mas eu nunca tinha feito isso. N&o tenho vergonha de dizer
que eu ndo sabia, e também acho que nunca havia me interessado em
procurar saber fazer. Mas foi uma aluna que veio pedir para eu ajuda-la a
trocar. Ai eu tive que parar e pensar. Entdo, liguei para uma colega da
ostomia e pedi ajuda para saber como se fazia. (GF-E1)
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— Para saber como se faz, como recortar para ndo deixar a abertura maior
que o estoma. (GF-T/AE1)

— As vezes, acaba-se aprendendo coisas que ndo se sabe, coisas que
acontecem do teu lado, o dia todo, mas que é deixado de lado porque ndo
é atividade tua. E se aprende com isso. Na préxima vez, eu ja vou saber
trocar bolsa de colostomia. Eu acho que é a maneira como tu encaras 0
questionamento do aluno. (GF-E1)

— Parece-me, ai, que foi importante a necessidade de aprendizagem do
aluno, em querer aprender contigo sobre davidas que tinha. E quando isso
foi colocado no grupo, houve um esforco em superar essa lacuna de
conhecimento. VVocés s6 ndo conseguiram isso, mas também reviram o
préprio conhecimento e quais sdo as necessidades colocadas no grupo,
algo que antes vocés desconheciam. (GF-M)

— Eu sempre digo para o aluno: gruda no enfermeiro; mas néo desgruda dos
técnicos também. Tu vais aprender muito com eles. (GF-P2)

- No dia a dia, acaba se fazendo muitas coisas. Se o académico for junto
com o técnico de enfermagem ele vai conseguir observar e aprender
muito, como nds também. Na troca de colostomia, por exemplo, é preciso
cortar, colar, tem que ir junto para saber como € que se faz, mesmo sendo
coisa simples. (GF-T/AE1)

- Na pratica, ali, no dia a dia, quero fazer que nem o enfermeiro faz, quero
ficar que nem ele, e para isso preciso me aproximar. E também preciso
saber o que fazem os técnicos de enfermagem, e para isso preciso ficar
com eles também. (GF-Al)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 2, 03/09/2014)

O destaque dado a vivéncia enquanto estratégia para a aprendizagem deve-se a questao
das idas e vindas necessaria para conformar capacidades que extrapolam os limites do servico.
A troca de bolsa de colostomia ndo era uma constante no cotidiano do trabalho da enfermeira,
sendo delegada aos técnicos de enfermagem. A quantidade de procedimentos e sua
diversidade também denotam a funcdo primordial que o enfermeiro assume na unidade, seja
coordenando ou planejando a assisténcia ou se envolvendo com os profissionais de
enfermagem, principalmente nas avaliagdes de pacientes graves que exigem um conhecimento
melhor da situacdo. Quando solicitada pela aluna, a enfermeira deparou-se com ansiedades
que a levaram a buscar uma solugdo para a intercorréncia, tanto em relacdo a davida da
académica quanto a necessidade de operacionalizacdo do cuidado, articulando-se com
enfermeira de outro setor e manifestando interesse para que as coisas fluissem. Para o

enfermeiro transitar nessas contradi¢fes presentes no dia-a-dia do campo de pratica ou mesmo
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integré-las, é necessédria plasticidade grupal diante de obsticulos e criatividade no
enfrentamento das contradi¢Ges desconforto/énfase no ensino e aprendizagem gerencial.

Ao discutirem essas contradicOes e diferencas no estagio, os participantes do Grupo
Focal revelam que, nas atividades do cotidiano, o aluno tem maior contato com as atividades
do técnico de enfermagem e dos auxiliares de enfermagem que priorizam a assisténcia. No
entanto, no grupo, conseguem desenvolver as questdes do gerenciamento, contextualizando
com o aluno uma posicao de sujeito com autonomia que perpassa a divisdo técnica e social do
trabalho da enfermagem, realizado por diversos atores com inser¢des socioculturais préprias.

Ainda em relagdo com o protagonismo dos integrantes do Grupo Focal, ao atenuarem
as ansiedades bésicas, aos poucos foram alcancando a superacdo da reiteragdo e melhor
lidando com seus afetos e tarefa, trabalhando no sentido do rompimento, com espiralamento
em seu processo. A enfermeira alcangou maior dominio, maior desenvoltura para discutir no
grupo a superacao do bloqueio e das tensdes emocionais obstaculizadoras a aprendizagem,
algo que ndo estava explicito, colocando-nos diante da possibilidade de conferir uma
especificidade a producédo das subjetividades que marcam os integrantes do Grupo Focal pelo
seu modo de ser ou por eles colocados em acdo. Nas situacGes manifestas, foi possivel
compreender como as ansiedades emergem, pois anteriormente estavam implicitas.

Todos esses elementos pincados das falas para fins de anélise subsidiam o argumento
de que, no Grupo Focal, os integrantes ttm o entendimento de que as redes de interacGes
construidas no decorrer do estagio de administracdo em enfermagem podem contribuir para o
aprendizado e ajuda mutua e no enfrentamento de obstaculos, quando as oportunidades
criadas pelo inusitado das situagdes do cuidado ou ainda a tentativa de superacdo daquilo que
ndo faz sentido convidam a incursdo gerencial. As falas emergentes sugerem ainda que
enfermeiros e técnicos de enfermagem reconhecem seu papel educativo na formagdo do
aluno, na medida em que reforcam a predisposicdo da equipe para receber e orientar
académicos.

Como ja destacado por outros autores, o ensinar/aprender administracdo em
enfermagem vem se transformando progressivamente em uma criacdo, na qual varias pessoas
reunidas em grupo de carater operativo, por adicdo de informacGes e estimulos, obtém um
nivel de produtividade que vai além da tarefa parcial de cada um dos integrantes (BARBATO,
CORREA, SOUZA, 2010; OLIVEIRA, 2014). Com base em Pichon-Riviére (2012), o
conhecimento, como situa¢do nova, implica a exigéncia de uma adaptacdo ativa a realidade e,

necessariamente, na reestruturacdo dos vinculos e das formas adaptativas estabelecidas pelos
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sujeitos, pois a interacdo grupal ndo s6 permite como também estimula a emergéncia de
fantasias inconscientes.

Nesse contexto, as informac6es indicam que, ao se deparar com a novidade do aluno, a
enfermeira assumiu uma postura de grupo, movendo-se em direcdo as solucdes de suas
inquietacfes. A partir do desejo de mudanca e horizontalizagdo das relacGes, emergem
sentimentos compartilhados de inseguranca, como o0 medo relacionado a perda das certezas
legitimadas pelo saber técnico-cientifico e a possibilidade de censura ante 0 novo. A mudanca
demanda alunos, professor e profissionais de enfermagem capazes de gerirem sua pratica,
explorando potencialidades e respeitando limites do processo de trabalho.

Nessa perspectiva de enfrentamento, atitudes de resisténcia a mudanca podem
despertar um alto montante de ansiedade, levando ao esteredtipo reproducdo/fracasso da
aprendizagem na medida em que tal situacdo impacta no modo de produzir o conhecimento,
levando a alienagdo. Assim, estranhamentos pontuais que tencionam o ensinar/aprender
administracdo em enfermagem e a aplicacdo de intervencgdes €, sem sombra de ddvidas, a
confirmacdo da aprendizagem, haja vista que abrir espaco para a possibilidade de troca de
saberes e compartilhamento de frustracbes ou éxitos no grupo promove entrelagamentos
conceituais, referenciais e operativos na situacdo real vivida e ganha sentido ao resultar na

aproximacdao critica dessa realidade, constituindo-se em tarefa especialmente desafiadora.

6.2 6 Telé positivo e negativo

No ensinar/aprender administracdo em enfermagem, telé diz respeito a capacidade ou
disposicdo positiva ou negativa de alunos, professor, enfermeiros e técnicos/auxiliares de
enfermagem em articularem-se no contexto do estagio. Trata, entdo, da percep¢do subjetiva
que um tem do outro. Pichon-Riviére (2012) aponta a importancia da constru¢do de um clima
no grupo que seja acolhedor para a assungdo de diferentes papéis no movimento grupal. Este
clima, que se refere a empatia no grupo, pode quebrar alguns esteredtipos que atravessam 0s
grupos, estereodtipos que estdo relacionados aos medos e ansiedades desencadeados frente ao
novo.

A literatura enfatiza que o indicador telé esta implicito em todo o processo de
aprendizagem e comunicacéo, tendo relacdo com os aspectos mais latentes da histéria dos
sujeitos e do grupo (PICHON-RIVIERE, 2012; GAYOTTO, DOMINGUES, 2001). Assim,
reconhecer o outro como alguém capaz e com potencial para atuar em diferentes situagdes no

ensinar/aprender administracdo em enfermagem pode agucar defesas a ansiedade e gerar
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dificuldades de trocas de experiéncias entre os envolvidos. Inversamente, é possivel construir
um clima no grupo que favorega a abertura ao novo e ao inusitado e, desta forma, incitar nas
pessoas a criatividade e a sensibilidade frente as demandas especificas da administracdo em
enfermagem.

Sentimentos revelam a existéncia de contradi¢fes nas experiéncias vivenciadas. Além
de qualidades académicas, apontam fatores que reforcam a ldgica transformadora do
ensinar/aprender, um movimento marcante no processo de aproximacao, reconhecimento e
superacdo das barreiras e nds criticos com que se deparam os atores envolvidos nessa etapa
formativa. Assim, expressam aspectos coletivos quanto a momentos vividos e dos quais se
defendem:

Aguardo para ver o perfil da turma, se € colaborativa, interessada, amigavel.
Apresentando esses requisitos [...]. (T/AE11)

Cada vez mais se espera a vinda dos académicos de enfermagem. (T/AE13)

O estagio nos da a oportunidade de trabalhar com bons alunos, engajados e
comprometidos do inicio ao fim do estagio. Esses sdo os profissionais que
gostariamos de ter ao nosso lado nas unidades. (E2)

[...] mais do que isso, ja me passa uma ma impressao. (E7)

Criar um clima de confianga, parceria e cooperacdo valoriza o papel que os
profissionais desenvolvem na formagé&o do enfermeiro. (P6)

O fato de eu ser académico acaba pesando negativamente frente aos
profissionais. (A13)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Poder dizer “quero trabalhar com o fulano” e “ndo posso trabalhar com o outro”
(PICHON-RIVIERE, 2012, p. 279) significa que alguém dificulta a tarefa por um processo de
reconhecimento, de reencontro, um mascaramento da realidade com personagens internos,
constituido em aceitacdo ou rejeicdo. A afeicdo no devir grupal, traduzida a partir de
qualidades reais que desencadeiam processos transferenciais originarios do mundo interno e
de uma falsa conexdo com os vinculos atuais pode facilitar ou ser um obstaculo a tarefa.
Emerge dos excertos um indicativo de que entre os atores envolvidos no estagio de
administracdo em enfermagem, papéis adjudicados expressam subjetividades impregnadas de
conteddos coletivos que precisam se tornar cada vez mais conscientes e criticados para que
n&o alienem nem convirjam para alienacdo de terceiros. Ao reportarem-se a si ou ao outro, de
forma natural sobre aspectos latentes de experiéncias vividas anteriormente, expressam e

recusam, a0 mesmo tempo, algo distinto.
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Em relacdo a isso, 0s excertos anteriormente apontados apenas fornecem uma
expressdo de sentimentos para dar resposta a um repertorio de defesas relativas a relacdo
imediata, presente e intensamente vivida pelos sujeitos. Para Gayotto e Domingues (2001),
sentimentos como esses corroboram a recusa parcial da realidade. Tal situacdo tanto pode
facilitar quanto se configurar em entrave para a criagdo de vinculo no ensinar/aprender
administracdo em enfermagem. Caberd a cada um avaliar esses fluxos de afetos para melhor
compreender a si e ao outro com vistas a autonomia e a lidar com suas necessidades do
melhor modo.

No excerto que segue, um aluno remete a uma expressdo de medo de ser criticado por
ser ou agir diferente:

Tenho certo medo de ndo ser compreendido pela equipe de enfermagem ou
professora quanto as atividades praticas, porque muitas vezes fazemos as
coisas de outra forma e eles dizem: para ai, ndo é assim. (A13)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

A este respeito contribuem Cueto e Fernandez (1985) com o entendimento de quando
uma pessoa ingressa em um grupo traz consigo uma série de desejos, alguns conscientes e
outros ndo, os quais transfere sobre certas figuras dentro do grupo. Sucede que essas
transferéncias também vém acompanhadas de certos poderes e movem a polarizacdo dos
desejos que se atualizam no decorrer da tarefa. Pode-se, entdo, supor que o medo de censura
referido pelo aluno frente as acGes cuidativas no campo de pratica e a adjudicacdo de papéis
ao professor e equipe de enfermagem acarretam em subjetividades que o levam a ser porta-
voz de um conflito vivido, préprio, que denuncia a relagdo com a tarefa. Salienta-se que a
declaracdo de medo trazida pelo aluno néo se trata de uma atribuicdo de responsabilidades ou
julgamento ao professor e profissionais de enfermagem, mas sim de uma manifestacdo de
aliangas e pactos gerados e mantidos pelo aluno e com os quais instituiu os enquadres, 0s
apoios intersubjetivos, permitindo-lhe ou impedindo-o de desenvolver a tarefa.

E importante destacar que, para Pichon-Riviére (2012), transferéncia trata de uma
atualizacdo de fantasias e desejos na forma de uma expectativa em relagdo a um objeto, ou
seja, relaciona-se com o outro do qual espera uma determinada resposta, com atribuicdo de
papéis. Um processo que se reatualiza a cada novo vinculo, pois decorre do interjogo dialético
das experiéncias inscritas no mundo interno, a qual liga pensamentos e carga afetiva e, em
articulacdo com o externo, constitutiva da subjetividade. Um processo que, a primeira vista,
move 0 grupo em Seus avangos e recuos visando ao ensinar/aprender administracdo em

enfermagem, estratégia da qual se vale o grupo para chegar a tarefa. Pode-se, entdo,
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argumentar que as qualidades reais que afloram em relagdo ao outro de forma exaltada ou
cristalizada podem atuar como obstaculo & aprendizagem e ao alcance da tarefa, requerendo
serem explicitados. Empecilhos que podem vir a colocar em questdo os papéis cristalizados e
0s especialismos dos seus integrantes, o que valoriza a transversalidade como abertura a
diferenca na vivéncia do estagio de administragdo em enfermagem.

Em um evento observado:

A professora é bastante critica e manifesta certas inconformidades em
relacdo ao grupo de alunos, dizendo que apesar de seu esforco, alguns nem
sempre mostram entusiasmo e até apresentam resisténcia a algumas
atividades propostas no estagio. Que precisam entender que suas praticas
mostram-se a partir das relagdes que fazem a partir do conhecimento sobre
administracdo em enfermagem visando atender as necessidades de cuidado
dos pacientes e, a0 mesmo tempo, da equipe de enfermagem e da unidade
como um todo. Os alunos surpreendem-se com a descri¢do que a professora
deles faz: um tem uma boa interacdo com a equipe, mesmo com histéria de
ser timido; outra é rigida, explosiva; uma tem experiéncia de outros estagios
e acha que sabe tudo; outra é distante; e uma, em especial, tem experiéncia e
sabe como chegar as pessoas.

(Fonte: Observacdo em 20/11/2013)

Observa-se que declaracdes de rejeicdo, atracdo, simpatia e antipatia provindos de
internalizacfes favoreceram ou perturbaram as rela¢fes no estagio, incidindo no clima grupal
e papéis desempenhados. O professor interessado e envolvido com as necessidades dos alunos
sabe que ha agueles que apresentam maior facilidade de desempenho e outros que sdo mais
resistentes. Um atributo desejavel para o professor, embora possa dar uma ideia de
passividade, estd relacionado a abordar o aluno nesse contexto e disponibilizar o tempo
necessario para que este estabeleca lacos de confianca e amenize suas ansiedades. Detalhe
importante que emergiu de apostas pessoais do professor e constituiu o implicito do grupo,
nem sempre perceptivel, impedindo o grupo de dar o salto qualitativo a tarefa.

Nery (2014) explica que o conflito ocorre no mundo interno de cada pessoa e é repleto
de aprendizados de papéis e emocdes adquiridos nos vinculos e grupos a que pertenceu. Cada
pessoa, assim, tem um mundo interno que, algumas vezes, faz perceber e interpretar
distorcidamente fatos ou leva a agir com bloqueios na espontaneidade, e, outras vezes, leva a
desenvolver a criatividade e a dos que com ele se relacionam.

Cumpre destacar que os depoimentos no Grupo Focal apresentam um elenco de
justificativas e negociacdo em face de necessidades pautadas na intersubjetividade:

— Tem aquele aluno que estd no campo, mas por algum motivo nao
gosta de estar ali. Parece que esta ali cumprindo s6 carga horéria. Ele
ndo vai trabalhar bem. E o técnico de enfermagem vai perceber isso,
o enfermeiro vai perceber também. E ai, fica ruim o trabalho ndo sé
para ele, mas para todos. (GF-T/AE1)



118

— O professor, ele tem que ter esse feeling em perceber esses alunos no
estagio e trazer o fato para a equipe. (GF-P3)

— Precisa-se enfrentar essa situagdo e confrontar o aluno com a
realidade, e a equipe pode ajudar muito nisso. Ao perceber esse tipo
de aluno, isso tem que ser trazido para o grupo. Ja aconteceu do
préprio enfermeiro ou técnicos de enfermagem de trazerem esse tipo
de preocupacdo para mim, e até por colegas de turma. (GF-P1)

— Para mim, vai importar como € a insercdo do aluno nessa equipe,
como ele consegue chegar nela, se ele serd acolhido considerando as
preferéncias que tem sobre o estidgio. Entdo existem estas
necessidades também, daquele aluno que chega e ndo gosta [...]. E 0
enfermeiro vai ter sua critica a esse respeito, € o proprio aluno
também. (GF-Al)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 1, 14/08/2014)

Da discussdo no Grupo Focal um limite acaba ficando visivel: o didlogo ndo avanca
com a participacdo dos enfermeiros e decorre da visdo que aluno e professores tém sobre o
papel dos profissionais de enfermagem no acolhimento ao aluno desmotivado, o que incorre
em contornos de uma analise isolada e superficial e ndo em uma acéo que consolida um olhar
compartilhado pela equipe. H4 a necessidade de que enfermeiro e técnicos/auxiliares de
enfermagem reconhegam-se nas atividades de ensino da Administragdo em Enfermagem,
quais os objetivos a serem alcancados pelo aluno e qual € a tarefa grupal visando contribuir
com o ensinar/aprender e para que ndo ocorra o cerceamento de a¢des. Fica dificil o professor,
isoladamente, tentar resolver as demandas que possam surgir em relagdo ao desempenho do
aluno, pois, se ndo houver articulacdo grupal, as medidas seréo artificiais.

A telé caracteriza-se, assim, na disposicdo positiva ou negativa dos membros do grupo
entre si, referindo-se as relagfes tais como sdo percebidas e vividas, na qual o sujeito se vé
atado a conflitos ndo trabalhados. Essa reproducdo perceptiva tem o efeito de proteger contra
0 medo da mudanca e, assim, fortalecer a resisténcia a ela. No estagio de administragdo em
enfermagem muitas vezes os conflitos que surgem repercutem no grupo podendo originar
subgrupos. Estes conflitos estabelecidos pela telé sdo vistos como formas de aprendizagem
necessarias ao grupo no momento em que possibilita essas relagdes, pois sdo varias as pessoas
envolvidas e cada um, seja aluno, professor ou profissional de enfermagem projeta suas
fantasias inconscientes sobre os membros do grupo, relacionando-se com eles de acordo com
essas projecoes que se tornam patentes no processo de adjudicacdo e assuncdo de papéis.

Pode-se, entdo, inferir que a maneira como se articulam os atores envolvidos com o

estagio traduz o clima grupal, o que, por sua vez, esta relacionado a telé positiva ou negativa.
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Quando positiva, impulsiona o grupo a enfrentar desafios emergentes no percurso de
aprendizagem e de mudangas. Por outro lado, uma telé negativa € a medida das dificuldades
que cada um tem para trabalhar com o outro, como rejeicdo ou mesmo indiferenca,

prejudicando a integracdo grupal e a realizacdo da tarefa.

6.3 O didlogo e modos de agir no ensinar/aprender

Para este estudo, em conformidade com o esquema conceitual, referencial e operativo
— ECRO, de Pichon-Riviere (2012), é importante ressaltar que a dialética refere-se tanto a
natureza do ser humano quanto ao seu pensar. Traz, deste modo, uma ambiguidade
fundamental do humano: imanéncia/contingéncia. A primeira consiste neste sistema aberto da
condicdo humana, de sua caracteristica de inacabamento e transformacdo continua. Tal
transformacdo projeta-se na contingéncia, na mediacdo. Portanto, ndo se pode pensar 0
ensinar/aprender administracdo em enfermagem em antecipacéo as decorréncias de uma acao
e/ou livre destas. Deve-se pensa-la tal como atua em seus efeitos, ndo no sentido de limitacéo,
mas no de conferir-lhes situacionalmente de que sdo capazes. Merighi et al. (2014) lembram
que a fluidez do ensino na pratica coloca as pessoas envolvidas em uma relagcdo dotada de
reciprocidade, requerendo um dialogo constante e compativel com as necessidades e
possibilidades do professor, enfermeiro e aluno. No entanto, a acdo de ensinar e aprender
traduz-se no modo como esses se voltam para o ensino, considerando seus pap€is na
construcdo do conhecimento.

No contexto hospitalar, alunos, professor e profissionais de enfermagem possuem um
conjunto de experiéncias, conhecimentos e afetos que adquirem unidade através do trabalho
grupal no ensinar/aprender administragdo em enfermagem, cuja aproximacgdo de fatos e
objetos pode ser verificada na organizacdo do seu ECRO a partir da verticalidade e
horizontalidade das relagdes que sustentam suas a¢fes. Com isto, o alcance da tarefa define-se
pela propria articulagdo que as pessoas fazem entre si, com a pratica gerencial e com o
objetivo de sua praxis em comum.

Pereira (2013) destaca que, no pensamento pichoniano, 0 homem permite conhecer-se
e reconhecer-se, apreender o entorno e o0 outro e adquire relevancia ao viver a transformacao
na historia e da historia humana do sujeito. Deste modo, 0s construtos, conceitos e reflexdes
pichonianas sdo permeadas pela ideia de movimento e transformag&o continua dos sujeitos, de
seus vinculos e de seu modo de agir na realidade, a terceira categoria tematica deste estudo, o

dialogo e modos de ensinar/aprender, decorrendo de duas subcategorias: uma corresponde a
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sinalizagcBes e assinalamentos e outra as contradicdes e conflitos no enfrentamento dos

obstaculos.

6.3.1 SinalizacGes e assinalamentos

Dos resultados obtidos a partir dos questionarios autoadministrados e da observacao in
loco emergiram sinalizacGes dotadas de envolvimento do grupo de alunos, professor e
profissionais de enfermagem quanto a peculiaridade do trabalho grupal visando o
ensinar/aprender administracdo em enfermagem. Sinalizagbes que incluem conflitos,
ansiedades, ndo ditos, dentre outras expressdes e indicativos que ocultam desejos, jogos de
poder, especificidades da pratica gerencial, dificuldades, tensdes, entendimentos e desafios
das pessoas, inclusive com possibilidades resistenciais e espacos de transformacéo.
Sinalizagdes tratam, entdo, de indicativos de algo, decorrentes de comportamentos, atitudes,
formas de lidar com o conhecimento ou de se posicionar nas situagdes de aprendizagem por
parte de alunos, professor, enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem, seja no aprender
ou no ensinar administracdo em enfermagem, que mobilizam e/ou obstaculizam a articulacédo
grupal, por expressarem uma caracteristica identificadora propria e visivel das relacdes que se
estabelecem no campo de prética.

Alunos, ao posicionarem-se quanto a articulacdo grupal como objeto de aprendizagem,
revelam como constroem e exercem seus papeis no estagio a partir do processo de trabalho da
equipe e estruturam-se na problematizacdo dos elementos proprios e reais que surgem no
fazer cotidiano da enfermagem:

Quando assumi parte dos pacientes da unidade, foi importante quando o
técnico de enfermagem pediu para que eu avaliasse um paciente. E, assim
que registrei a evolugdo de enfermagem, ja tive o retorno de minha avaliagdo
pela enfermeira. (A4)

A passagem de plantdo ajudou a me aproximar dos profissionais de
enfermagem, na supervisdo dos trabalhos e para a geréncia do cuidado. (A6)

Estava previsto, na escala dos enfermeiros, a distribuicdo dos pacientes da
unidade por enfermeiro. Havia também a dos técnicos de enfermagem. No
inicio do estagio, logo fizemos uma escala nossa, dos alunos, para deixar
claro quais seriam as atividades que iriamos fazer. Nessa escala
programamos ndo sO a divisdo dos pacientes por aluno e equipe, mas
também afixamos outros compromissos, como revisdo do carro de parada
[esta se referindo ao carro para atendimento de paciente em parada
cardiorrespiratéria], controle da temperatura da geladeira de medicamentos,
dos materiais bioldgicos e da estufa, o controle da lista de exames e preparos
de pacientes, de entorpecentes, da escala de funcionarios, das escalas Braden
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e Morse. Isso ajudou muito a nos inserir no grupo e a trabalhar com o
enfermeiro e os técnicos. (A6)

Quando os técnicos de enfermagem precisavam dos medicamentos
controlados que estavam chaveados, eu ficava proxima a eles no horario de
maior dispensagéo, que era no inicio do turno e proximo as 11 horas. Entdo,
eu estava no Posto de Enfermagem para providenciar isto, era uma atividade
designada a mim por escala, e isso me distinguia no grupo, eu era muito
procurada pelos profissionais. (A7)

Acredito que algumas das reunides e conversas entre professor e alunos e
professor, alunos e profissionais de enfermagem observadas no estagio
foram importantes para a equipe e também & informagdo, principalmente
para inteirar quanto as situagfes dos pacientes ou questdes ligadas ao
Servico de Enfermagem. (A8)

O que mais me motivou foi quando um técnico da equipe se dirigiu a mim
para tirar uma duvida sobre um procedimento de paciente, valorizando o
meu conhecimento e, de certa forma, isso me aproximou dele. Poder realizar
essa orientacdo foi muito aguardado por mim para esse estagio. (A21)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

A oportunidade de acompanhar de perto o processo gerencial do enfermeiro confirma
um itinerario tedrico-pratico em um contexto que requer resposta imediata e investimento no
potencial do aluno. Na percepcao de uma enfermeira:

Reconhego que alguns alunos renovam 0s nossos conhecimentos e a sua
insercdo na equipe abre espaco para discussdo do processo gerencial,
aproximando-se dos técnicos e enfermeiros para isso, fortalecendo a equipe.
E isso faz falta quando acaba o estagio. (E6)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Diante do exposto, € necessario um mergulho nos aspectos subjetivos das inter-
relagdes, na sua potencialidade de criatividade e autonomia, no sentido de dar conta da
satisfacdo das necessidades emergentes no ensinar/aprender administracdo em enfermagem,
uma vez que a producdo de cuidados de enfermagem tem como referéncia a lideranca do
enfermeiro, posicdo que enseja ser conhecida pelo aluno no estagio de administracdo em
enfermagem e valorizada como prética de dialogo e democratizacéo das relagdes na equipe.
No entanto, os alunos ingressam em uma equipe ja estabelecida na unidade de internacéo
hospitalar e, no &mbito das necessidades que caracterizam o grupo pode ocorrer estreitamento
ou superficialidade das relagOes. Fragmentos das anotagdes de campo tratam da avidez do
aluno em aproximar-se do enfermeiro no estagio, uma ansiedade benéfica para que os alunos
vivam a experiéncia como um estimulo a mais no aprendizado:

Um aluno, comentando sobre a multiplicidade das atividades desenvolvidas
pela enfermeira, referiu 0 quanto aguardou por essa experiéncia em poder
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acompanhé-la nas a¢des gerenciais, pois isso permitiria reconhecer detalhes
da atuacdo que faria diferenca em sua formacdo. Que a forma como a
enfermeira organizava o seu trabalho, compartilnado com alunos e equipe,
mostrava abertura e possibilidades para um desempenho académico
compativel com a do enfermeiro da unidade de internacgéo.

(Fonte: Observacdo em 06/11/2013)

Os fragmentos da observacdo trazidos remetem a reflexdes sobre a importancia dos
enfermeiros na dimensao politica do processo gerencial para instrumentalizar o aluno para
uma acdo critica, reflexiva e propositiva frente a situacOes reais da pratica. No estagio, 0s
ganhos académicos relacionados a oportunidade em aproximar alunos do aprendizado
gerencial ndo sdo exclusivos de seu desempenho, mas também das caracteristicas proprias de
organizacdo do trabalho gerencial pelo enfermeiro do campo. Bucchi (2014) afirma que,
inclusive, uma das contradicdes decorrentes dessa aproximacdo do aluno da préatica é a
influéncia do enfermeiro na aprendizagem desse aluno, que passa a atribuir a si e ao exercicio
da atividade gerencial o modelo encontrado no campo de estagio, mesmo com conhecimento
tedrico para o reconhecimento do papel gerencial do enfermeiro.

Essas sinalizacbes no campo de pratica, quando comparados a vivéncias anteriores,
podem ocultar contradi¢des que limitam ou favorecem iniciativas criativas do aluno a gestéo
do cuidado, mas, principalmente, conformam mudanca ou paralisacdo em relagdo a insercdo
do aluno no trabalho gerencial, influenciando o desempenho de acGes e capacidades técnicas,
tanto em nivel individual quanto da equipe. Sobre isso, um aluno sinalizou que:

Quando a professora orientou elaborar uma escala de atividades de acordo
com a escala de tarefas dos enfermeiros da unidade, pedindo para afixa-la no
mural do posto de enfermagem, eu ndo fazia ideia da repercussdo que isso
teria na equipe de enfermagem. Os enfermeiros e técnicos comegaram a nos
chamar pelo nome, nos solicitando a todo instante. Isso nos aproximou
muito. Além de registrar quais pacientes estavam sob 0 nosso cuidado,
outros compromissos como revisdo do carro de parada, controle da
temperatura da geladeira de medicamentos, dos materiais bioldgicos e da
estufa, o controle da lista de exames e preparos de pacientes, de
entorpecentes, da escala de funcionarios, das escalas Braden e Morse
estavam previstos. Para mim, isso foi um diferencial para o acolhimento na
equipe. (A6)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)
Considerando o excerto anterior, para que, de fato, ocorra a aproximacéo do aluno e
equipe de enfermagem no campo de pratica, com base em Cardoso e Dall’Agnol (2011), os

sensos de inclusdo, valorizagdo e identificacdo constituem a base de sustentacdo e

fortalecimento das relacbes. Fragmentos de anotacGes apontam sinalizacdes de dialogo,
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interlocucdo e troca de informacGes que implicam essas relagbes e perspectivas no
ensinar/aprender administragdo em enfermagem:

Uma aluna, com duvidas, recorre a enfermeira para saber como proceder em
determinado cuidado de paciente, ocasido em que desabafa estar usando
muito do seu tempo com atividades que julga ndo serem do enfermeiro. A
enfermeira prontamente indaga se ja verificou os varios dados disponiveis
sobre o cuidado, como informagdes da prescrigdo de enfermagem, prescricéo
médica, evolucdo de enfermagem, POP [Procedimento Operacional Padréo]
relativo ao procedimento realizado pela enfermagem e se algo mudou,
indicando-lhe o processo de enfermagem como um caminho para
sistematizar suas agdes e organizar o trabalho. Reforga a enfermeira que,
com essas informacgdes, podera discutir com maior propriedade sobre
intervencdes de enfermagem possiveis pela equipe. Os profissionais de
enfermagem que se encontravam préximos entreolharam-se e cochicharam:
essa € a nossa enfermeira; acenando com suas cabegas, como se houvessem
entendido o recado, pois ficou clara a importancia por ela dada a atitude
investigativa na busca por solucbes e fundamentacdo as acbes de
enfermagem. A enfermeira poderia, simplesmente, ter respondido a
indagacdo da aluna ou dificultado a conversa, mas sua relacdo permitiu a
aluna sentir-se acolhida pela confianca em suas potencialidades e capacidade
para enfrentar os desafios da pratica, valorizando a busca pela aprendizagem.

(Fonte: Observacdo em 10/11/2013)

A aluna, ao referir que ndo compreende as atividades desenvolvidas no campo de
pratica e que utiliza muito do seu tempo para a realizacdo de atividades cuidativas, manifesta
sentimentos ambiguos quanto a necessidade pessoal em vencer uma etapa importante do
estagio a0 mesmo tempo em que se encontra atormentada pelo medo de fracassar frente ao
tempo despendido nas atividades que realiza. lgualmente, revela dimensdes da temporalidade
e da espacialidade na apreciacdo do que precisa no estagio. Considerando os fragmentos de
observacdo citados, é preciso refletir acerca das atitudes que valorizam o aluno e sua
experiéncia de vida, considerando o momento pelo qual ele passa no estagio e para que o
aprendizado seja conduzido de forma eficaz. Para Pichon-Riviére (2012), a negacdo do tempo
e espaco é caracteristica dos fendmenos transferenciais. No estagio de administracdo em
enfermagem, negligéncias podem despertar um alto montante de ansiedade e fantasias de
destruicdo nas pessoas, levando alunos, professor, enfermeiros e técnicos/auxiliares de
enfermagem a situagdes em que reconhecer-se como pessoa temporal, de localizar-se no aqui
e agora e com um projeto que inclui o ensinar/aprender administracdo em enfermagem é
necessario. Da mesma forma como essas fantasias operam no fracasso da aprendizagem da
realidade, incorrem em outro fracasso, o da integracdo grupal, pois a dificuldade do aluno em

organizar o tempo para atender as demandas assistenciais requer atencao redobrada da equipe.



124

Ainda com base em Pichon-Riviere (2012), é no grupo que alunos, professor,
enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem articulam-se no campo de pratica para
concretizar os objetivos do ensinar/aprender administracdo em enfermagem, aprendendo a
conviver com as possiveis ansiedades e obstaculos e sua superacdo. E, dentre o que o aluno
apreende e que ndo sabe e 0 que o campo de préatica Ihe aponta que falta, emerge a dissociacao
entre iniciativas e agdes. No entanto, na perspectiva de grupo, no estagio de administracdo em
enfermagem, as pessoas comecam a compreender que estdo do mesmo lado no processo de
busca por uma aprendizagem mais efetiva. Nesse sentido, um ndo poderia representar uma
ameaca para 0 outro, portanto, em tal circunstancia, torna-se licita a procura por ajuda, por
trocas de experiéncias, buscando mecanismos para que alunos, professores e profissionais de
enfermagem possam sentir-se mais confiantes e preparados para ensinar/aprender
administracdo em enfermagem. Quando as pessoas sentem-se acolhidas diante da
adversidade, como apresentam os fragmentos de anota¢des de campo anteriormente relatados,
é possivel apreender que, mesmo vulneraveis, em grupo, conseguem dar conta das demandas
emergentes. Nesse momento, o ensinar/aprender administracdo em enfermagem ganha sentido
e acontece, constituindo-se em uma relacdo dialética de alunos, professor e profissionais de
enfermagem com seu mundo interno e com o mundo externo, assentada sobre suas relagdes de
necessidade.

Estereotipias que subsidiam a geréncia e consideram praticas de poder que conformam
as relacbes sinalizam para comportamentos de resisténcia no relacionamento de alunos e
equipe que podem ndo somente inviabilizar o processo de participacdo decisdria como
também intervir de forma determinante nas possibilidades de dialogo, uma vez que
visualizam-se as condicdes para tal ato:

A possibilidade de diadlogo tem muito a haver com as pessoas. Nem sempre
isso decorre de dificuldades do aluno, mas do outro. Tenho vivenciado ser
mais facil conversar com técnicos do que com a enfermeira, pois sdo mais
receptivos ao aluno. (A14)

Ao longo dos anos na assisténcia e apés acompanhar vérias turmas de
administracdo em enfermagem, posso dizer que o diadlogo dependerd da
abertura e disponibilidade de ambos os lados. (E2)

Alguns técnicos de enfermagem e até mesmo enfermeiros tratam académicos
com descaso e, as vezes, inclusive, desestimulam o aluno quando procura
por aproximagdo. (A13)

As atitudes proativas e comprometimento dos alunos com as atividades de
estagio sdo fundamentais para o diélogo. Por outro lado, uma atitude
receptiva e aberta da equipe de enfermagem potencializa a motivacdo dos
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alunos para oportunidades de didlogo e aprendizagem no campo de estagio.
(P7)

Muitas vezes, a ma vontade em apoiar o aluno e a propria dificuldade dele
em aproximar-se do profissional dificulta o dialogo. (T/AE15)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Os excertos acima permitem ndo so visualizar informacdes subjetivas sobre dialogo e
articulacdo grupal no campo de préatica hospitalar, mas caracterizam necessidades comuns a
diversas pessoas no estégio, sustentadas por relacdes de poder, aludindo ndo serem exclusivas
do aluno, professor ou profissionais de enfermagem, bem como possibilitam apreender
processos dissimulados pela subjetividade para tal ato. As relacGes de poder decorrem dos
diferentes papéis que derivam da insercdo de alunos no campo de pratica, mas também
modelam o imaginario grupal, ndo sendo estaticas e nem univocas de comando, no entanto
adjudicam responsabilidades que vdo desde lideranca a bode expiatério, em um interjogo de
papéis em que um é o bom e 0 outro é 0 mau.

Para Acevedo (2013), embora a relacdo com a autoridade tenha caracteristicas
inerentes ao vinculo que se estabelece entre as pessoas, imanam subjetividades e
singularidades. Nessa senda, as necessidades das pessoas de vincularem ou rejeitarem um ao
outro, implicam ndo apenas em uma praxis, mas também na assuncdo de papéis que
repercutam na objetivacdo das pessoas a partir dessa limitacdo, com criacdo de vinculos e
espacos pedagdgicos de discussao e reflexdo. Tratam-se, portanto, de sinalizacdes que exigem
embasamento e empenho de alunos, professor e profissionais de enfermagem ao trabalho em
equipe, e ndo contra ou a favor de determinado integrante, considerando as relagcdes de poder
ndo igualitarias exercidas sobre as pessoas. Tais sinalizacbes alertam para ameacas € ao
desconhecido que solicitam préaticas que capacitam o grupo contra essa possibilidade de
dominagdo. Algo um tanto atil ao enfrentamento de situagfes encontradas no dia-a-dia do
ensinar/aprender administracdo em enfermagem que, no contexto hospitalar, caracterizam-se
em assumir novos papéis com uma maior responsabilidade de alunos, professor e
profissionais de enfermagem e o abandono gradual dos papéis inadequados ao aqui e agora do
grupo. Isso se da na tarefa, na qual sentimentos béasicos de pertenca, cooperacao, pertinéncia,
comunicacdo, aprendizagem e telé, que operam em todo grupo, conjuguem-se a obtencao do
aprendizado gerencial.

A presenca do docente ainda € o grande diferencial na busca por solugdes e
alternativas criativas ao trabalho integrado, no campo de prética, para que académicos possam

assumir as atividades gerenciais do enfermeiro na unidade de internacdo hospitalar:
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Professores sdo mais inclinados ao didlogo, mobilizam seus alunos nessa
direcdo, promovendo reunides e momentos de interacdo. Com ele presente, a
equipe da unidade sente-se valorizada e mostra-se mais receptiva aos alunos.
(E2)

Quando o aluno fica sob a supervisdo direta do enfermeiro do andar, sem o
acompanhamento do professor, embora estejamos em um hospital escola, a
responsabilidade é grande. (E2)

O professor esclarece duvidas e indica leituras. Ja os profissionais de
enfermagem, nem sempre nos ouvem. (A1l)

O professor enseja que o aluno, no estagio, integre o gerenciamento do
cuidado, da unidade, da equipe e questiona-se quando essa pratica pouco
acontece. Sera o preparo da equipe de enfermagem para receber alunos? Sera
a falta de familiaridade dos profissionais de enfermagem com o processo de
ensino/aprendizagem? (P5)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

O professor tem um papel fundamental no processo de insercdo do aluno na equipe.
Martin (2012) aponta tratar-se de um papel crucial ao processo de aprendizagem das pessoas
envolvidas com educacdo, precisamente, pela intervencdo em grupos e ndo apenas quando
estritamente requerido.

Aluno, professor e enfermeiros explicitam dificuldades para lidar com o despreparo e
até mesmo com a imaturidade do outro enquanto interagem no estagio de administracdo em
enfermagem, tornando explicito atribuirem a conduta do outro grande parte de seus anseios. O
papel é entendido como modelo de condutas a posicdo que ocupam alunos, professor e
profissionais de enfermagem na rede de interacdo grupal no estagio, integrada as suas
expectativas e as dos outros da unidade de internagcdo. Quando pessoas, com papéis distintos,
com vivéncias Unicas, aproximam-se visando a troca de saberes em espacos pedagdgicos
unicos na unidade de internacdo, a interacdo grupal, que deveria ser o ponto-chave no
ensinar/aprender administracdo em enfermagem, nem sempre foi percebida dessa forma:

A relacdo do enfermeiro com o aluno, por vezes, depende do
reconhecimento pelo enfermeiro da potencialidade do aluno em realizar as
atividades gerenciais e ter uma maior autonomia, quando ndo repassa em
demasia procedimentos técnicos, sobrecarregando-o, sem considerar o
processo qualitativo e interativo no ensinar/aprender. (P5)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Decis0es isoladas das pessoas podem dificultar o momento de aprendizagem do aluno,
interrompendo-lhe aproximar-se suficientemente da realidade gerencial, especialmente,

deixando de explorar a geréncia como estratégia para conduzir a producdo de cuidados ou
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tomar decisGes e assumir responsabilidades dai decorrentes recebendo referéncia negativa.
Vale lembrar que Casate e Corréa (2012) ressaltam que o aluno necessita ser acolhido em suas
limitacGes, com espacos para reflexdes sobre suas emocdes visando ao desenvolvimento de
sua maturidade académica e pessoal. Para tal, o académico necessitaria interagir com o
enfermeiro ndo sé para o acompanhamento pratico dos processos de trabalho, mas para uma
articulagdo ensino/aprendizagem, como anuncia Pichon-Riviére (2012), pois as necessidades
das pessoas somente se satisfazem socialmente em relagcdes que assim o determinam.

Lado a lado, sentimentos ambiguos e formas de poder marcam a vida dos participantes
do estudo, um nd critico do processo grupal. Para Pichon-Riviere (2012), os papéis informais
que se manifestam no grupo sio o de porta-voz, bode expiatorio, lider e sabotador. E
necessario, entdo, trabalhar ndo apenas situacfes manifestas, mas também latentes, implicitas,
esclarecendo, através de assinalamentos e interpretacGes, as pautas estereotipadas de conduta
que dificultam a aprendizagem no grupo no ensinar/aprender administragdo em enfermagem.

Para desencadear um debate inicial no encontro do Grupo Focal, tendo por pano de
fundo as sinalizagdes advindas dos questionarios autoadministrados e da observacédo
participante, lancou-se a pergunta: quais sdo 0s medos, as preocupacdes de vocés para 0
desenvolvimento do estagio?

Um siléncio, com trocas de olhares, foi estabelecido entre os participantes como se
buscassem escolher ou definir uma lideranca que disparasse a discussédo do grupo. Seguindo o
processo natural de assunc¢do e adjudicacdo de papéis, uma professora se faz depositaria dos
aspectos da tarefa no qual tanto ela como os demais participantes estdo comprometidos:

- Na unidade em que acompanho alunos em estagio, os enfermeiros
recebem muito bem os académicos. Em seguida, os alunos se vinculam
aos enfermeiros e realmente percebo que me torno supérflua. Inclusive,
isso faz com que eu adote o enfermeiro como modelo, acompanhando ele
para permitir aos alunos notar que aquele cotidiano ndo € 0 meu o tempo
todo, € o dia-a-dia do enfermeiro. E quando chega aquele momento em
que chego e sou ignorada pelos alunos, é porque ja conseguiram a
insercdo na equipe, conseguiram se aproximar do enfermeiro. E nesse
momento que o aluno estd pronto. Mas, com isso, vem um sentimento
estranho, pois a0 mesmo tempo em que se vé& o aluno correndo com a
equipe, se fica ali, ndo se é mais a referéncia dele. (GF-P1)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 1, 14/08/2014)

Sentimentos sdo gerados no compasso das percepcdes que tém aluno, técnico de
enfermagem e enfermeiros a respeito da colocacdo da professora. O foco da questdo que

levanta converge para os vinculos aluno/enfermeiro e enfermeiro/professor:
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- E dessa aproximacéo do aluno com o enfermeiro, surge muito forte a
articulacdo enfermeiro/professor. E ai, 0 acompanhamento do aluno pelo
enfermeiro realmente acontece, ficando na retaguarda. (GF-P2)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 1, 14/08/2014)

Mediante esta constatacdo, aparecem 0s mecanismos de segregacao, configurando
outra situacgdo significativa no Grupo Focal, a de bode expiatdrio. A enfermeira, com posicao
de lideranca e poder na equipe, relata que depara-se com alunos em busca desse poder no
estdgio de administracdo em enfermagem, o que vem acompanhado de momentos de
dificuldades, duvidas e conflitos na equipe, inclusive com ameaca as suas necessidades e
decisOes pela relacdo que o poder exerce sobre eles e é atribuido a geréncia, como segue:

- Mas a equipe fica muito atenta, e quando acontece alguma situacdo
diferente, se conversa com o professor, que entra em cena de novo. (GF-
E2)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 1, 14/08/2014)

O aluno, por outro lado, sempre pelo mesmo processo, faz-se depositario desses
aspectos do grupo e obtém a lideranca quando mobiliza aflicGes explicitas sobre fragilidades
vividas no estagio de administracdo em enfermagem. Ao remeter a discussdo aquelas questdes
do vinculo aluno/enfermeiro, haja vista a historia individual que emerge do contexto e

dindmica do estagio e do ensinar/aprender administracdo em enfermagem, pontuou:

- Quando eu me senti acolhido pela enfermeira, ndo me afastei mais dela.
S6 grudei novamente na professora quando realmente essa aproximacgao
nao foi possivel. (GF-Al)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 1, 14/08/2014)

O aluno falou da inteligéncia emocional, deixando clara sua preocupacdo com as
relagcBes interpessoais, aspecto colocado como incisivo a aprendizagem da geréncia em
enfermagem. Também Ihe preocupou a conotacdo dos jogos de poder e as especificidades da
pratica gerencial, sobressaindo-se aquele vinculo bom ou mau pautado em uma heranca de
aprendizados passados, dificeis de mudar.

Quanto ao papel de sabotador, que &, habitualmente, a lideranca da resisténcia a
mudanca, permaneceram veladas aquelas questdes em que realmente o aluno ndo conseguiu
aproximar-se do enfermeiro. De qualquer forma, todas essas relagdes com 0s outros estdo

fundamentadas no interjogo de assumir e adjudicar papéis (PICHON-RIVIERE, 2012).
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No entanto, ocorreu endosso, por parte dos presentes no Grupo Focal, quanto ao
entendimento da pratica de aproximagdo aluno/enfermeira e resisténcias em espagos de
transformacéo. Esses assinalamentos, para Pichon-Riviére (2012) operam sobre o explicito, e
sua interpretacdo € uma hipotese sobre o acontecer implicito, que tende a marcar fatos que
ndo aparecem como manifestos aos integrantes do grupo, pois atuam como obstaculo para a
obtencédo do objetivo grupal, tratando de ferramentas a sua elaboracao e reorganizagdo grupal.

Aspecto relevante que decorre das falas dos participantes do encontro de Grupo Focal
foi que o proprio amadurecimento os exp6s diante do novo e os levou a abdicarem de papéis
ja consolidados, a ponto de perceberem que os atores do estagio de administracdo em
enfermagem eram eles proprios e qudo interviram nessa realidade. Isso remete a perspectivas
no ensinar/aprender administracdo em enfermagem em que um grupo operativo seria
importante, pois ao conformar-se na espiral dialética mediante a leitura de grupo no uso de
indicadores de indagacéo e esclarecimento, em um movimento crescente em tornar explicitos
0s conteudos implicitos, os medos basicos presentes nos processos de mudanca poderiam
objetivar contetidos latentes ainda ndo manifestos no grupo. As aflicdes explicitas no Grupo
Focal tratam de criticas relatadas que, na verdade, assinalam praticas que consideram
sentimentos emergentes da afiliacdo, pertenca, cooperagdo, pertinéncia, comunicacéo,
aprendizagem e telé, no ensinar/aprender administracdo em enfermagem, reelaborando
conceitos e matrizes de aprendizagem nos quais caracterizam a tomada de consciéncia,
incorporando a dimensdo coletiva de intervencdo e desenvolvimento da autonomia, quando
relacGes horizontais e cooperativas sdo essenciais para gerar vinculos e redes de apoio mutuo.

O entusiasmo e a assunc¢ao de uma maior responsabilidade do aluno pela aproximacao
e execucdo de atividades gerenciais do enfermeiro no campo de pratica exigem articulacao
grupal, constituindo-se em condi¢do prévia indispensdvel para o éxito em atividades
programadas conjuntamente com o enfermeiro, requerendo ao aluno estar efetivamente
engajado no processo de trabalho do enfermeiro para integrar-se a equipe, cada um com seu
papel.

No encontro de Grupo Focal, aluno, professores, enfermeiros e técnico/auxiliar de
enfermagem, relatando a historia vertical vivida no cotidiano do estagio, falaram de sua
historia horizontal. Nessa ocasido puderam expor sobre o trabalho grupal, conflitos,
ansiedades e ndo ditos assinalando o carater horizontal do emergente, com troca de
experiéncias e reelaboracdo de vinculos, ou seja, assinalando particularidades dos contextos
nos quais o enfermeiro exerce a sua pratica gerencial e que estimulam o ensinar/aprender

administracdo em enfermagem, elaborando um ECRO grupal.
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As sinalizagbes apontadas pelos participantes do estudo no Questionério
Autoadministrado e assinalamentos decorrentes das discussdes no Grupo Focal permearam a
efetiva producdo de cuidados observada in loco, permitindo a identificacdo de reiteradas
atividades em que a articulacdo formada entre aluno, enfermeiro e equipe mostrou-se
particularmente favordvel ao ensino e aprendizado da administragdo em enfermagem com
dialogo, interacdo e trocas. Essa articulagdo contribui para o fortalecimento da autonomia dos
estudantes, professor e profissionais de enfermagem em um movimento permanente, dialético
e espiralado.

A seguir apresentam-se fragmentos de fala de um aluno em reunido avaliativa com
professor e enfermeiros da unidade, no Gltimo dia de estagio:

Nesse estagio, pela primeira vez me dei conta de situagdes que antes
passavam despercebidas. Até entdo eu ndo conseguia ver essa
organizagdo do enfermeiro e como ele lidava com tudo isso. Eu dava
conta apenas de uma parcela do cuidado. [...] O fato é que nesse estagio
tive acesso ao enfermeiro e com ele aprendi a ver sua atuagdo de outra
forma, integrado a equipe e interagindo com outros profissionais. E, isso
fez com que me desse conta do todo que é a unidade e entendesse a
articulacdo entre os profissionais da equipe no cuidado do paciente e sua
relagdo com outros profissionais e setores do Hospital. Com o passar do
tempo comecei a ver a unidade como um todo, aliando recursos de
enfermagem e o cuidado dos pacientes internados gracas aos
compromissos assumidos e que diziam respeito como sendo do
enfermeiro.

(Fonte: Observacdo em 26/11/2013)

Essa articulacdo do aluno com o professor e equipe de enfermagem influenciou de
forma substantiva as atividades do grupo, com sinalizacfes e assinalamentos importantes a
mobilizacdo/obstaculizacdo na producdo de transformacgdes no cotidiano da pratica. Nao no
sentido de aceitacdo de verdades prontas, de solugdes definitivas, mas de uma construcdo de
sinteses provisorias continuamente revistas pelo aluno, quando o dialogo e vinculo
construtivo com o professor e profissionais de enfermagem potencializarem essa rede de
interacdes ligadas as expectativas proprias e as dos outros em uma construgdo continua de
novos aprendizados, como apresenta a Figura 4, a seguir.

Para tanto, utilizar a riqueza dessas sinaliza¢des e assinalamentos a conformacdo do
saber gerencial a partir de situagdes reais, consolidadas em um movimento de idas e vindas ao

longo do estagio, encontra ressonancia entre alunos, docentes, enfermeiros e equipe.
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- Alunos aprendem por meio de trocas, experiéncias e proximidade com o trabalho gerencial
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Figura 4 — Sinalizagdes e assinalamentos que mobilizam/obstaculizam a articulacdo grupal no ensinar/aprender administracdo em enfermagem no
contexto hospitalar.
Fonte: Informacgdes da Pesquisa, Porto Alegre, 2014.
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Justifica-se assim, a reflexdo sobre essas situa¢Ges, entendidas estratégicas e em que 0s
espacos de didlogo entre o ensino e o trabalho assumem lugar privilegiado, pois muitas das
contradi¢cGes encontradas ndo estdo centradas nas pessoas nem no grupo, mas abarcam
dificuldades que surgem por uma articulacdo deficiente no grupo enquanto apreendem a
realidade e nela intervém para transforma-la. A medida que os resultados do estudo
incorporam responsabilidades e compromissos de alunos, professor, enfermeiros e equipe,
também mobilizam viabilizar caminhos para atender ao compromisso de um ensinar/aprender

administracdo em enfermagem voltado as demandas da realidade hospitalar.

6.3.2 Contradigdes e conflitos no enfrentamento de obstaculos

No entendimento pichoniano, a analise das contradi¢cdes constitui uma tarefa essencial
de um grupo (PICHON-RIVIERE, 2012). No entanto, tornar claro como desenvolver
capacidades gerenciais do aluno, nas atividades de ensino da graduagdo, que ndo se
restringem ao conhecimento tedrico, mas a promogéo da pratica deste conhecimento, requer o
enfrentamento de situacBes presentes nas inter-relacbes que conformam o ensinar/aprender
administracdo em enfermagem. Isto remete a ndo perder de vista o contexto do estagio de
administracdo em enfermagem que, em si mesmo, prediz varias pessoas em inter-relacdes,
sendo necessario lidar com as diferencas no intuito de superar conflitos oriundos das
contradi¢Bes presentes no grupo e enriquecer o aprendizado. Estudo de Noal e Terra (2009)
sinaliza a importancia de um ambiente favoravel para o dialogo na formacao em enfermagem,
no intuito de gerar discussGes acerca da articulacdo teoria/pratica e das contradi¢des do
cotidiano da enfermagem, desenvolvendo, assim, um olhar critico grupal.

As fantasias que surgem no decorrer do estagio, tanto em relacdo aos integrantes do
grupo, como em relacdo a tarefa e ao contexto da unidade hospitalar consistem em um
processo de adjudicacdo de papéis inscritos no mundo interno de cada pessoa, requerendo
serem explicitados. Para que alunos figurem na producdo de cuidados de enfermagem e se
destaquem por sua ingeréncia na unidade de internagdo, um olhar conjeturado nos principios
dialéticos que regem as relagcbes interpessoais poderd organizar condicles reais e
enfrentamento das contradi¢des presentes no campo de pratica, pois foi revelado que:

As vezes é complicado dizer para os profissionais que sabemos mesmo o que
estamos fazendo. (A22)

Ha alunos que deixam a desejar. (T/AE3)
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A interacdo do aluno com a equipe muitas vezes aparece como obstaculo ao
aprendizado. Muitas vezes referem sentir-se pouco acolhidos pela equipe em
meio as suas davidas e angustias perante as atividades do campo de estagio.
(P5)

Com o passar do tempo, contamos com o0 aluno para o desenvolvimento do
trabalho. A falta de comprometimento, que por vezes pode ocorrer
considerando faltas, atrasos e desmotivacdo, por exemplo, acaba
prejudicando o trabalho da enfermagem. (E1)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Os conflitos entre alunos e profissionais de enfermagem, muitas vezes, emergem das
divergéncias de prioridades e podem ser propulsores de mudancas e de transformacdo. As
colocagdes dos respondentes ao Questionario Autoadministrado apontam uma distorcdo do
entendimento sobre a presenca dos alunos no campo da pratica, cujas incoeréncias
obstaculizam o ensinar/aprender administracdo em enfermagem ao distorcerem a leitura da
realidade e ao tecerem comentarios sobre expectativas de uns e de outros e das diferencas de
ritmos com relagdo as atividades, o que nem sempre foi bem visto no campo de pratica. Sobre
isso, Oliveira (2014) reitera que se espera a utilizacdo do tempo disponivel para promover o
processo ensino-aprendizagem da administracdo em enfermagem e que isso reverta em
beneficio para o cuidado aos pacientes, repercutindo no aproveitamento do estagio e no
aperfeicoamento da equipe.

Para Cardoso e Dall’Agnol (2011), os conflitos fazem parte da vida e do processo
gerencial e, no momento em que pessoas diferentes aprendem a lidar com as suas diferencgas,
o conflito torna-se construtivo. Nessa perspectiva, o conflito ndo é considerado como algo
negativo, mas sim como uma possibilidade de construcdo e crescimento grupal mediante um
processo dialético.

Essas preocupagdes visam alocar saberes da enfermagem ndo como fatos individuais,
mas como producdes sociais as situacGes da pratica gerencial, apontando a importancia do
espaco de participagdo dos profissionais de enfermagem no ensino e aprendizagem da
administracdo em enfermagem, enfatizando a importancia da educacéo na construgdo coletiva
do conhecimento na perspectiva da geréncia do cuidado e objetivando a horizontalizacdo das
relacbes. Para Pichon-Riviere (2012), as pessoas acionam, constantemente, sua referéncia
interna e externa, organizando identidade e interagdes.

Para os profissionais de enfermagem nem sempre os alunos dispbem da devida
instrumentacdo para o0 estagio, enfrentando ansiedades provindas da percepcdo de que 0s

mesmos atuam superficialmente na unidade de internacdo, com foco nas atividades cuidativas,
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requerendo deles uma maior atencdo acerca das caréncias gerenciais do cuidado, conforme foi
registrado:

Na maioria das vezes observamos que 0s alunos chegam a esse estagio com
muitas lacunas relacionadas ao conhecimento e também as atividades
inerentes ao enfermeiro, e essas lacunas precisam ser supridas no campo de
estagio. (E1)

Na grande maioria, salvo poucas excecdes, 0 aluno ndo esta preparado, ndo
s6 no tocante as técnicas/procedimentos, mas principalmente na visdo do
paciente como um todo, momento em que € necessario articular-se com a
equipe e buscar solucGes para as necessidades dos pacientes. (E2)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Apreende-se dos excertos que as dificuldades percebidas pelos profissionais de
enfermagem quanto ao conhecimento ou capacidades de alunos para o estagio de
administracdo em enfermagem provocam inquietacGes diante das supostas limitacbes dos
alunos para o desempenho das atividades no estagio. Pode-se aludir, a partir de suas
colocacgdes, que os profissionais de enfermagem recorrem a defesas para se proteger dessa
situacdo ao deslocarem seus incodmodos com os alunos e a trajetoria académica dos mesmos,
inconscientemente responsabilizando-os pelas limitagcGes encontradas no estagio com atitudes
de resisténcia e conflituosas. Para Acevedo (2013), a transferéncia de sentimentos contidos na
relacdo de um objeto para outro, quando acontece por deslocamento, trata de um
enfrentamento inconsciente da pessoa em adaptar a vivéncia individual com que se depara.

Os mecanismos de defesa protegem as pessoas de experiéncias de ansiedade excessiva
e resguardam 0 ego e a autoestima. Diferente das estratégias de enfrentamento conscientes,
esses mecanismos operam em um nivel inconsciente, quando as pessoas fazem ou dizem
coisas sem saber por que o fizeram ou disseram, repercutindo em comportamentos distintos
(ACEVEDO, 2013). Sédo varias as agdes inconscientes capazes de eliminar insegurancas,
manter o equilibrio diante de uma ameaca, tensdo e ansiedade quanto ao enfrentamento
daqueles assinalamentos que ndo correspondem a valorizacdo que é potencialmente atribuida
aos alunos de administracdo em enfermagem e aos profissionais de enfermagem de um
hospital de ensino. Embora os profissionais de enfermagem estivessem incomodados com 0
despreparo dos alunos para o estagio, os proprios alunos revelam recursos defensivos
passiveis de inser¢do grupal no enfrentamento dessa problemética. Ainda para Acevedo
(2013), a criatividade trata do amadurecimento da defesa de um estado que permite a pessoa

uma maior disponibilidade para dar conta dos entraves com 0s quais se depara €, a0 mesmo
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tempo em que reconhece o0 contexto em que vive, permite-se inovar com acgdes que a
transformem efetivamente.

Fabris (2014) evoca reflexdes acerca dos medos de saber que coexistem e configuram
a resisténcia a mudanca, constituindo-se, ao mesmo tempo, como dificuldades inerentes a
complexidade cognitiva da tarefa. Para Amado (2014), nesse implicito do grupo, a tenséo
entre o perfeccionismo e o que é razoavel esta infiltrada no grupo de maneira mais ou menos
explicita ante um determinado problema, no entanto, obstaculiza relacbes no seu
desdobramento e induz a elevados indices de cobranca, de exigéncia e de julgamentos. Para
Dall’Agnol (1999, p.121),

aos poucos 0 grupo avanga em algumas questdes e passa a conceber a
importancia de se trabalhar o que é da dimensdo implicita na tarefa grupal,
pontuando que € preciso romper com esteredtipos e que isso requer que se
predisponha a descentrar de si mesmo e reconhecer 0 outro na sua
particularidade.

Como defesa aos contetidos implicitos que emergem do grupo, alunos, professores,
enfermeiros e equipe tornam explicito o que nao toleram no grupo. Sdo ansiedades que estao
em constante movimento, e quando ndo repercutem em modificacdes na forma de sentir, ddo
vazdo a fuga, indiferenca e desprezo devolvidos de forma ampliada no grupo.

Pichon-Riviere (2012) aquiesce que o confronto de fantasias inconscientes projetadas
no grupo leva a situacdes de conflito proprias da tarefa grupal. O esclarecimento de tais
fantasias inconscientes, assim como a resolucdo dialética do dilema que deu origem ao
conflito, constitui a tarefa latente do grupo, inaugurando-se a possibilidade da criagdo. Como
um primeiro passo em direcdo a elaboracdo das ansiedades basicas e modificar a si mesmo
nas relacbes que estabelecem com o outro, alunos fazem mencdo a como poderiam articular-
se aqueles profissionais que se encontram reticentes frente as sua limitacGes ou apresentam-se
latentes apenas no cumprimento de atividades. Do mesmo modo, tecem a critica sobre o que
ocorre no estagio quanto a comportamentos ou atitudes timidas do enfermeiro em relacéo ao
processo gerencial da unidade, que ofuscam e limitam possibilidades de aprendizado, como
segue:

O trabalho em equipe poderia ser fortalecido se o enfermeiro mantivesse
com o aluno uma relagéo de confianca nas situa¢des do dia-a-dia. E isso
contribuiria para o elo aluno/enfermeiro/equipe. (Al)

Somente com uma boa convivéncia com os profissionais é que o trabalho
poderé sera bom. (A5)

Quanto mais permitirem a participagdo do aluno nas atividades, mais
aprenderemos em grupo a superar as dificuldades no estagio. (A21)
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(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Considerando esses excertos, alunos assumem o papel de lider progressista ao sugerir
estratégias para suplantar dificuldades, no entanto, igualmente projetando nos profissionais de
enfermagem ansiedades quanto aos medos que pairam a sua assuncao ao papel gerencial do
enfermeiro. Provavelmente, sdo defesas que favorecem a producdo de outros medos que estao
por tras do receio de ndo darem conta das atividades previstas para o aluno no estagio. Ao
manifestarem suas ansiedades sobre o que ndo suportam, nem sempre encontram eco na
equipe, que acaba devolvendo as mesmas ansiedades para o aluno.

Pichon-Riviere (2012) destaca a mobilidade nos papéis como um fator importante para
0 grupo se tornar operativo. A segregacdo é o fantasma que ameaca constantemente o grupo e
é uma tentativa fracassada de redistribuicdo da ansiedade, o que implica em dificuldades para
enfrentar situacGes de mudancas. Oliveira (2014) destaca que orientar alunos no ambito das
equipes de enfermagem significa acompanhéa-la em seu processo de aprendizagem, corrigindo
erros e reorientando a sua pratica de modo que possa constatar o alcance de capacidades pelo
aluno. No entanto, na interface do relacionamento entre alunos e técnicos de enfermagem,
nem sempre esses profissionais estdo preparados para um trabalho com alunos ou o aluno com
esses.

H& momentos em que certos académicos poderiam ajudar mais. Por
exemplo, ha determinadas situaces em que estamos fazendo algum
procedimento e pedem para administrar alguma medicacdo em outro
paciente, poderiam ver a medicagdo e administrar ou ver um colega
disponivel, facilitando para as duas partes. (T/AE1)

Ser colaborativo, interessado e amigéavel ajuda a todos no estagio, desde
alunos a profissionais. (T/AE11)

Que os alunos sejam receptivos a nés, funcionarios, para que haja uma boa
integracdo de ambas as partes, com trocas de experiéncias e informagdes
para 0 bom andamento do trabalho. (T/AE14)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

As interacdes aluno/profissionais de enfermagem se dao de infinitas maneiras, quer
seja no cotidiano da unidade, na troca de olhares ou no cumprimento de atividades, quer seja
no didlogo que se desenvolve e que resulta em uma relagdo mais préxima. No entanto, cada
uma delas pode desencadear conflitos no momento em que algo ndo der perfeitamente certo

para uma das partes, quando a semente da discordia é plantada.
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O devido comprometimento e busca por solu¢Bes quanto a insatisfacdo na qual
transitam as relacGes interpessoais e a liberdade e confianga de enfrentar o estagio sem medo,
ainda gque existam obstaculos, podera gerar a motivagdo necessaria para superar um problema.
Para tanto, vivéncia e conhecimento sdo quesitos importantes, pois além de fundamentarem a
insercdo do aluno na organizacdo do trabalho da enfermagem colaboram com a
complementaridade das acdes do grupo. Sabidamente, o conflito faz parte das relacGes
interpessoais e nem sempre é facil para alunos e enfermeiros/técnicos/auxiliares de
enfermagem compreenderem isso quando neles se encontram e emoc0des estdo exacerbadas.

O estagio de administracdo em enfermagem é uma aproximacdo com um tipo de
conhecimento especifico, onde se aprende a lidar com terminologias, com pessoas, maneiras
de fazer as coisas, em um espaco onde a pratica empirica confronta-se, a0 mesmo tempo em
gue se mantém, com teorizacOes sobre a atividade gerencial do enfermeiro. O reconhecimento
de si e do outro na articulacdo conjunta é o que é fundamentalmente colocado em agéo na
equipe de enfermagem. A partir da andlise dos motivos que desencadearam o conflito, é
possivel encontrar muitas respostas que podem contribuir para o enfrentamento de problemas.
Com a finalidade de superar situacbes conflituosas, alunos, professor e profissionais de
enfermagem necessitam articular-se em conjunto, sem que a responsabilidade de ensinar ou
aprender recaia, necessariamente, em um deles.

A supervisdo do estadgio também implicou em ansiedades de enfermeiros que
projetaram para o professor a responsabilidade em acompanhar alunos no dia-a-dia de estagio.

Em muitos casos, o professor se ausentou da unidade e acabei assumindo,
além das minhas atividades diarias, também a de supervisora de estagio. (E1)

As vezes o aluno fica sozinho no campo, sem acompanhamento nenhum,
sem a presenca do professor. (E2)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Sob essa Otica, a suposicdo de que os enfermeiros também fizeram aderéncia a
mecanismos de defesa para se protegerem frente aos medos que decorrem do trabalhar junto
com alunos também opera a partir da necessidade de superar as proprias dificuldades de lidar
com a situacdo, haja vista que entraves no ensinar/aprender administracdo em enfermagem
podem tangenciar pontos importantes do vir-a-ser do estdgio, reiterando reconstrucées
vinculares como possibilidade e na qual encontram-se as contradi¢cGes do campo de prética.
Para o enfermeiro que acompanha o aluno no estagio, Merighi et al. (2014) sinalizam a

necessidade deste profissional atentar para o seu papel como suporte na realizacdo das
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atividades préticas, incluindo a¢des de incentivo, motivacao e criacao de possibilidades para o
desenvolvimento das potencialidades do estudante.

De acordo com Pichon-Riviéere (2012), o fenbmeno resistencial da-se de maneira
inconsciente e pode apresentar multiplas formas. Nesta perspectiva, foi discutida no Grupo
Focal a dificuldade dos alunos de administragdo em enfermagem em assumirem os desafios
da atividade gerencial na unidade e aceitarem criticas do professor em tais circunstancias e
com participacdo dos profissionais de enfermagem, uma resisténcia diante do novo momento
do estagio que interfere negativamente na interacdo grupal, no trabalho da equipe e na
conducdo do estagio.

Em torno de tema tdo polémico véo se configurando dois subgrupos, o de professores
e 0 de enfermeiros, que se munem de argumentos defensivos e de contra ataques mutuos.
Ocorrem siléncios, olhares, cochichos, falas entrecortadas e animosidade. Deste momento em
diante, a voz passou a ser monopolizada pelos professores e enfermeiros, restringindo-se o
aluno a fornecer explicacGes, parecendo ndo querer despertar a ira de quem, ali, representava
0 poder hierarquico (docente e enfermeiro do campo), inquestionavel e considerado pelo
aluno.

As falas que seguem retratam o didlogo e modos de agir no estagio:

- Quando o aluno chega querendo fazer somente procedimentos, ao invés
de assumir o cuidado dos pacientes, isso é um problema a ser enfrentado,
tanto pelo aluno quanto pelos profissionais de enfermagem, pois quando
tiver uma sondagem, ele vai querer fazer a sondagem, e nem sempre esse
procedimento diz respeito a um paciente de sua responsabilidade. E ele
vai fazer a sondagem com quem? Com a enfermeira. (GF-P1)

- Com a enfermeira, que também ensina, mesmo ndo sendo professor. (GF-
El)

- Sim, mas o aluno ndo vem para dar conta de procedimentos, e sim,
aprender a gerenciar o cuidado de vérios pacientes. E quando se diz:
agora tu vais assumir um quarto, ai vem uma série de argumentos do
aluno em querer melhorar sua destreza técnica. (GF-P1)

- Ai é um problema. (GF-P2)
- Sim, mas é preciso dar conta disso. (GF-Al)

- E muito importante para os profissionais entenderem que o aluno néo
vem para dar conta das demandas assistenciais da unidade, e sim, para
aprender a reunir todo o conhecimento e vivéncias até aqui aprendidas,
para relaciona-las a administragdo em enfermagem. E se o enfermeiro e
técnicos de enfermagem ndo tiverem essa nogdo da necessidade de
aprendizagem do aluno, podem estar impedindo o aluno em seu
aprendizado. (GF-P1)
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- Quando eu vi outras demandas da unidade, que ndo apenas
procedimentos de enfermagem, eu consegui encaminhar o cuidado dos
pacientes e interagir com os técnicos de enfermagem. Antes eu nao fazia
nada disso e também ndo me aproximava do enfermeiro. Eu desconhecia
como fazer isso e tinha receio em fazer errado. (GF-Al)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 2, 03/09/2014)

Essa maneira de ser e a persuasao parecem ser o sustentaculo de relagdes que véao se
contemporizando e de resisténcias a mudangas. Conforme Dall’ Agnol (1999), uma dissensdo
em que a pessoa parece ndo dar conta do ser idealizado e, assim, muitos dos conteddos
implicitos sdo tangenciados ou negados. O que repercute em cisdo entre ser profissional de
enfermagem, docente ou aluno e ser pessoa.

Uma das professoras reconhece essa dissensao e tenta reconduzir o fio condutor do
debate:

- Para mim a melhor coisa é quando chega um aluno bem fraco, pois tem
isso: o fulano é o melhor da turma. Na realidade, o melhor ndo é aquele
aluno que ja veio sabendo préticas e lidar com os profissionais de
enfermagem. O melhor é aquele que saiu muito atras, porque tem alunos
gue ja& estdo prontos e nem € preciso preocupar-se muito com eles. Mas
aquele aluno com dificuldades sim, precisa do olhar atento de todos. N&o
que aquele aluno bom, indo bem, eu ndo fique satisfeita, mas para mim é
um contentamento muito grande ver um aluno superar suas dificuldades
no dia-a-dia e chegar ao final do estagio sendo elogiado pela equipe de
enfermagem. Que coisa boa! E acontece bem assim. (GF-P1)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 2, 03/09/2014)

A moderadora usufrui do momento propicio, questionando os participantes do Grupo
Focal até que ponto, enquanto coparticipes no ensinar/aprender administracdo em
enfermagem, aproveitam as oportunidades das atividades académicas para a troca de
experiéncias e saberes gerenciais, no sentido de fortalecer o compromisso com o aprendizado
e com o grupo. Uma tentativa de que o grupo aprofundasse o entendimento da problematica
cotidiana no sentido de contribuir na compreenséo acerca das relacoes.

Embora hesitante, cautelosa, uma das professoras manifesta-se, rompendo com o
siléncio e relembrando sobre a necessidade do dialogo para o aprendizado:

- Eu sempre converso com o paciente enquanto o aluno e os técnicos de
enfermagem realizam o cuidado de enfermagem. Assim, enguanto vou
conversando com o paciente, eles também ouvem e podem refletir sobre
aquela préatica. (GF-P1)

- Sim, e isso deixa aquele momento menos tenso para nds e o paciente, e
vamos juntos esclarecendo duvidas. [...] e quando ndo sei bem como
fazer, vou brincando e peco ajuda, sem i paciente se dar conta disso. (GF-
Al)
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- Ficamos atentos ao que o aluno faz e entramos em cena sempre que
vemos que o aluno estd em apuros. Se o enfermeiro e os técnicos de
enfermagem ndo tiverem esse cuidado, e o contrario também acontece,
ndo vamos dar conta do trabalho e nem o aluno vai aproveitar o estagio.
(GF-E1)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 2, 03/09/2014)

A discussdo permitiu aos participantes do Grupo Focal retomarem a questdo da
importancia do didlogo a partir do exercicio da fala e dos sentimentos gerados a partir do
trabalho coletivo no campo da prética. Ficou manifesta a sensibilidade ao tema considerando
que as professoras, enfermeiras e aluno se reconheceram enquanto grupo, experimentando
emocBes que remeteram a coeréncias e conflitos capazes de despertar para condutas
coletivamente.

Ao trazer-se a ideia de conflito, além da aproximacdo com a dialética, propde-se
visualizar a producdo subjetiva que abriga as praticas do grupo de alunos, professor e
profissionais de enfermagem que obtém sua particularidade em uma realidade em que se
produzem novos modos de ser por eles colocados em agdo. Modos de ser que ecoam néo
somente no ensinar/aprender administragdo em enfermagem, mas que continuam a produzir e
a se transformar continuadamente, apesar do grupo e contexto.

O processo grupal no ensinar/aprender administracdo em enfermagem ndo prescinde
das acbes compartilhadas entre alunos e coparticipes do ensino, construidas coletivamente, em
equipe. Observou-se no grupo de alunos, professor e profissionais de enfermagem que, para a
efetiva assuncdo do aluno ao papel do enfermeiro, reiterados mecanismos de defesa foram
acionados frente as pressdes que decorriam de determinadas acBes conjuntas, quando a
parceria entre as pessoas revelou-se imprescindivel para uma articulacdo particularmente
favoravel ao aprendizado gerencial e capaz de eliminar insegurancas, tensao e ansiedade.

SituacBes que requerem ser trabalhadas, tanto a nivel individual quanto coletivo, para
estimular o ensinar/aprender administracdo em enfermagem sem comprometer a dindmica de
trabalho da equipe de enfermagem, ensejando coparticipes da formacéo engajados na proposta
de oferecer um aprendizado gerencial baseado em trocas de conhecimentos e saberes.

Sobre isso, alerta Oliveira (2014) que a inser¢do dos académicos no campo da pratica
interfere na organizacdo do trabalho e exige da equipe de enfermagem disposi¢do para
trabalhar com o outro, aprender a compartilhar e aceitar diferencas, o que, por sua vez, causa
inquietacdo nos enfermeiros e técnicos de enfermagem. Segundo Pichon-Riviére (2012),

qguando uma pessoa enfrenta algo novo, isso implica em uma situacdo de aprendizagem, de
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interacdo ou de apropriacdo do real, desencadeando dois medos bésicos caracterizados como
medo da perda do equilibrio j& obtido na situacéo anterior e medo do ataque a nova situacdo
na qual a pessoa ndo se sente adequadamente instrumentada. Portanto, o fato de ter que
desviar a atencdo aos pacientes para atender demandas dos alunos pode sinalizar receio dos
enfermeiros e técnicos de enfermagem de perderem a estabilidade na dindmica do trabalho.
Neste desfecho, a inseguranca dos profissionais de enfermagem em lidar com os diferentes
perfis de alunos, até entdo desconhecidos, passa a se configurar como medo do ataque.

Na oOtica pichoniana, a confianca de uns com 0s outros permite que o grupo elabore
suas ansiedades em um movimento dindmico de relagGes interpessoais, com avancos e recuos,
no intuito de alcangar em conjunto os objetivos propostos (PICHON-RIVIERE, 2012). Ao se
tratar de estagio cujo intuito esta pautado no desenvolvimento de capacidades para o exercicio
gerencial do enfermeiro, cabe a equipe de enfermagem contribuir para que o aprendizado faca
sentido para os alunos a partir da pratica reflexiva. Ou seja, incentivar que 0s mesmos
realizem insights que Pichon-Riviere (2012) define como saltos qualitativos de aprendizagem,

0s quais modificam o processo de pensar, sentir e agir.

6.4 A emergéncia da praxis

A praxis, no entendimento de Pichon-Riviére (2012), deve ser observada pela nogédo
de pessoa em vinculo com outra. A partir deste ponto de vista, praticas vividas no
ensinar/aprender administracdo em enfermagem criam novos sentidos a cada dia. O
entendimento do ensinar/aprender como acdo transformadora, embasada no pensamento
dialético, reconhece no vinculo ndo apenas uma estratégia pedagdgica, mas também uma acao
indispensavel a interacdo com o outro a partir da qual se constroem novos olhares sobre o
mundo vivido. Para tanto, ha que se partir da suposi¢cdo de que a busca de novos sentidos é
propria dos sujeitos no itinerario formativo na pratica, conformando a quarta categoria
tematica, A emergéncia da praxis, que retrata a relacdo entre os conteudos explicitos e
implicitos da tarefa para uma nova leitura do ensinar/aprender administragdo em enfermagem
ao expandir possibilidades interpretativas de um coletivo articulado com base na teoria

pichoniana.

6.4.1 Perspectivas do ensinar/aprender administracdo em enfermagem no contexto hospitalar
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Ensinar/aprender administracdo em enfermagem esta relacionado & busca de uma
visdo mais reflexiva por alunos, professores, enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem
acerca da percepcdo e reconhecimento do outro no cotidiano hospitalar, de suas limitacoes e
tensionamentos no ensino e na aprendizagem, possibilitando novas construcées de saberes na
pratica. Os atores envolvidos no estagio, ao conviverem com dimensdes expressas pela
dindmica entre o ser e o fazer, entre 0 pensar e realizar, entre a capacidade e querer apreender,
necessitam articular o mundo do trabalho com a trajetoria académica e atitude profissional,
como pontuou um professor:

As atitudes proativas e 0 comprometimento dos alunos com as atividades de
estagio sdo fundamentais. [...] é muito importante perceber e criar um clima
de confianga, parceria e cooperacgéo, valorizando o papel que os profissionais
desenvolvem na formacdo do enfermeiro. Por outro lado, uma atitude
receptiva e aberta da equipe de enfermagem é um potencializador da
motivacdo dos alunos para as oportunidades de aprendizagem no campo de
estagio. (P6)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Analisando essas colocagbes do professor, percebe-se que a incluséo do aluno como
sujeito das acdes ndo pode ser desconsiderado ou negligenciado no campo de préatica. Martin
(2012) afirma que instrumentalizar o aluno para o desenvolvimento de capacidades gerenciais
é um dos grandes desafios do estagio da administracdo em enfermagem. As acdes, ao
impulsionarem aluno, professor ou profissional de enfermagem a enfrentar desafios
emergentes neste periodo de mudancas e aprendizagem do estdgio demandam atencédo,
paciéncia e disposicdo para promover a integracdo do grupo, pois € intensa a elaboracdo de
ansiedades bésicas. Para Pichon-Riviére (2012), os ganhos da integracdo coincidem com a
diminuicdo dos medos bésicos e movimentam mecanismos de criatividade em termos de
estratégia, tatica, técnica e logistica de si mesmo e dos demais. Esses momentos apresentam-
se em uma sucessdo evolutiva e sua aparicdo e interjogo constante podem situar-se diante de
cada situagéo ou tarefa que envolva modificagdes no sujeito.

Aprender é realizar uma leitura da realidade, uma leitura coerente e ndo acritica
(PICHON-RIVIERE, 2012). A concepcdo de aprendizagem como praxis, como relagio
dialética, leva necessariamente a postular que o ensinar e o aprender administragdo em
enfermagem constituem uma unidade, uma experiéncia Unica, continua e dialética de
aprendizagem, na qual o papel do aluno, professor e profissionais de enfermagem se
complementam. Sobre isso acrescenta um técnico de enfermagem:

Estamos sempre aprendendo com eles [professor e alunos]. Eles tém 0 nosso
respeito. (T/AE13)



143

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Isto remete a ndo perder de vista o contexto do campo de pratica que, em si mesmo,
prevé vérias pessoas em inter-relacdes, sendo necessario lidar com as diferencas no intuito de
superar conflitos oriundos das contradicdes existentes no grupo e enriquecer o aprendizado.
Pichon-Riviere postula (2012) que a adaptacdo ativa a realidade e a aprendizagem estéo
indissoluvelmente ligadas. Dessa forma, a medida que os envolvidos com o estagio de
administracdo em enfermagem se relacionam, também modificam a si mesmo em um
interjogo dialético com relacgdo a tarefa e obtendo maior produtividade. Essas transformacdes,
por sua vez, favorecem a criatividade e a inovacdo, remetendo a um processo de
aprendizagem no modelo espiralado. Assim, o compromisso do ensinar/aprender
administracdo em enfermagem néo deve ser firmado apenas com a aprendizagem do aluno,
mas a formacéo deve estar comprometida com a resolutividade do trabalho da enfermagem e
com o desenvolvimento dos profissionais de enfermagem como algo que devem empreender e
que esta previsto em um hospital de ensino.

Os apontamentos da observagdo participante sinalizaram que, se a estrutura
interacional do grupo for baseada na cooperacdo, a equipe conduz os alunos a uma postura
autocritica, madura, tornando-os aptos as atividades pontuais do estagio que, por sua vez,
remetem a outras capacidades, como trabalhar em equipe, intermediar conflitos, delegar
atividades junto a equipe, pois foi observado que:

Na reunido de trabalho da enfermagem houve grande participacdo das
enfermeiras e professora na discussdo grupal. As duas alunas presentes,
inicialmente, ndo se manifestaram, permanecendo caladas até serem
guestionadas por uma das enfermeiras sobre a repercussdo que teria a
mudanga do acondicionamento dos medicamentos nas novas bandejas.

(Fonte: Observacdo em 29/10/2013)

Tal situacdo mostra o quanto é importante estabelecer consensos para que resisténcias
possam ser rompidas no estagio, permitindo ao aluno discutir o cotidiano. As pessoas reagem
de forma singular e Unica aos eventos, ndo havendo serializacdo de reacdes, sendo que uns
reagem com agOes proativas e outros se recolhem e silenciam ou refletem e preparam-se para
fugir ou enfrentar de forma intempestiva dos acontecimentos. Pichon-Riviere (2012) explica
gue vivéncias positivas ocorrem a partir do interjogo entre 0 mundo interno da pessoa e
contexto externo, do qual emergem sentimentos de gratificacdo, o vinculo bom, ou
experiéncias de frustracdo, o vinculo mau. Nesta perspectiva, para Oliveira (2014), os

vinculos estabelecidos entre os enfermeiros e técnicos de enfermagem com alunos, quando
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bons, colaboram com a constituicdo do grupo e o conduzem para a (re)leitura critica da
realidade, qualificando desse modo a interatividade e o trabalho da equipe. Em sentido
contrario, o aluno tera uma restricdo em suas atividades académicas, limitando, assim, as
oportunidades de aprendizagem da administracdo em enfermagem. Conforme uma
enfermeira,

Quando tenho reunido com a equipe de enfermagem na unidade, convido os
alunos para participarem da reunido. Até porque é uma forma de inseri-los
na equipe. Claro que ndo vou dizer: ndo, agora vocés ficam la fora, nds
vamos fechar a porta e vamos conversar. (E1)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Essa preocupacéo trazida pela enfermeira remete a afirmacdo de vinculo entre aluno e
equipe ao crescimento do académico e de cada integrante do grupo, facilitando a mediacéo de
conflitos a0 mesmo tempo em que propicia aprendizagem. Apesar da importancia e dos
desafios que perpassam 0s processos de comunicacdo no gerenciamento na producdo de
cuidados de enfermagem, a falta de dialogo e de decisGes conjuntas acenam para 0
fortalecimento das capacidades que integram as dimensdes éticas, politicas e relacionais da
enfermagem. Algo consensual sobre as atividades de ensino da administragdo em enfermagem
é que oportunizam ao aluno o desenvolvimento da autonomia, liberdade e seguranca. Na
aproximacdo do aluno com a préatica gerencial, Sade, Peres e Wolff (2014) afirmam que
pessoas e contexto diretamente relacionados no estagio sdo ingredientes essenciais a
aprendizagem e para a transformacao da realidade.

Uma professora descreveu mais explicitamente sobre o impasse que acarreta a
supervisdo de alunos no estagio:

Para o professor, ¢ um desafio mediar o didlogo e o relacionamento dos
alunos e profissionais de enfermagem no campo de estagio. Parece haver um
conflito entre os interesses reais dos enfermeiros, de terem ajudantes e de
que o professor conduza e tire as davidas dos alunos durante o estéagio, e do
professor, que vem com o entendimento de que o aluno precisa vincular-se a
equipe para que o aprendizado gerencial realmente se efetive. Os papéis
talvez ndo estejam bem conversados e precisariam estar mais bem definidos,
embora haja muitas tentativas para isso. (P5)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Ao incorporar-se 0 conceito de praxis ao ensinar/aprender administracdo em
enfermagem, essa perspectiva encontra eco em um dos entendimentos estabelecidos ao longo
deste estudo que é justamente a nocdo de que a aprendizagem gerencial deve dar-se

conjuntamente a acdo dos profissionais no contexto da pratica, porém ndo em qualquer acao, e
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sim aquela visando a tarefa. A discussdo de como a relacdo com o saber gerencial e com a
propria forma de ensinar/aprender se modifica legitima uma vivéncia impar sobre articulagdes
entre alunos, professor, enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem nas atividades de
ensino da Administragdo em Enfermagem, mostrando que essas vivéncias ensejam espacos
pedagogicos para a expressdo das subjetividades e de sentidos com potencial transformador.
Para tanto, concorda-se com Baixinho (2014) que se deve levar e conta que ensinar e aprender
implica em relacdo pedagdgica e no encontro singular entre quem ensina e quem aprende,
onde ambos estdo envolvidos em uma analogia de descoberta ndo s6 do conhecimento, mas
também do existir.

Ao aluno cabe envolver-se ativamente com o enfermeiro e equipe do campo para que
ele possa acompanha-los em suas atividades e que juntos estabelecam relacdes entre
conhecimento e pratica. Essas vivéncias no estagio, nos cenarios do cuidado hospitalar e do
trabalho gerencial do enfermeiro, validam uma formacdo contextualizada e articulada de
administragdo em enfermagem.

Como se pode notar, sdo aspectos positivos apontados por enfermeiros com relacéo a
supervisdo de alunos no trabalho:

O enfermeiro acaba assumindo além das suas atividades diarias, também a
de supervisor de estagio. (E1)

As enfermeiras sdo sempre as responsaveis diretas pelo académico. (E3)

Somente quando o aluno comega a ter dominio da técnica é que ele consegue
enxergar o que envolve o cuidado e como se da o trabalho em equipe. E
nesse momento em que comeca a entender o que envolve a pratica gerencial.
(E4)

Percebo que eles [alunos] chegam com dificuldades de relacionar teoria e
pratica e me preocupo em tracar essa ponte. (E6)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

Esses excertos mostram que a supervisdo ndo se restringe a técnicas, mas sim a um
conhecimento que engloba algo mais e pautado na inseparabilidade teoria e préatica gerencial
em enfermagem. Na perspectiva pedagogica, a praxis ndo concebe separacdo entre uma
atividade tedrica e uma atividade pratica. Diante disso, é preciso haver uma integracéo
professor/enfermeiro para que o ensinar/aprender administracdo em enfermagem seja proficuo
ao conjunto de pessoas envolvidas, de forma que as necessidades de aprendizagem do aluno e

as do campo de préatica estejam dialeticamente contempladas.
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Nos excertos anteriores visualiza-se a tomada de consciéncia do papel do enfermeiro,
pois elas proprias teceram criticas de si mesmas quanto a responsabilidade na formagéo
gerencial de alunos no contexto em que atuam. Embora se perceba sinais indicativos de
deslocamento enquanto mecanismo de defesa a que recorrem enfermeiros frente a auséncia do
professor na unidade, estes tentam assumir o papel de lider progressista ao sugerir estratégias
para acompanhar o académico em seu processo de aprendizagem na auséncia do professor,
corrigindo erros e reorientando capacidades do aluno.

Nos apontamentos da observacdo in loco, papéis de professor e enfermeiro alocaram

formas de responsabilizacdo e compromissos:

Hoje o professor ndo apareceu no campo de estagio. A auséncia do professor
foi combinada previamente com o enfermeiro da unidade. Os alunos sabiam
que, se fosse necessario esclarecer ddvidas, deveriam se reportar ao
enfermeiro ou equipe.

(Fonte: Observacdo em 05/11/2013)

O fragmento de observacdo mostra que nem sempre o professor encontrou-se presente
no campo de pratica, compartilhando a supervisao dos académicos com o enfermeiro da
unidade. E importante destacar que tanto a supervisio docente quanto a orientacdo do
enfermeiro sdo fonte de observacdo para o aluno, que precisa compreender a diferenca entre a
atuacdo do enfermeiro da unidade e do professor de administracdo em enfermagem, situagdo
qgue pode ajudar na sua adaptacdo ao estagio e no desenvolvimento da autonomia e
comprometimento com o proprio aprendizado. No inicio do estagio, momento que o aluno
tem os contatos iniciais com as acdes gerenciais do enfermeiro, torna-se compreensivel que
ele apresente uma conduta mais passiva, necessitando de motivagdo docente para construir
conhecimentos e segurancga que ele ainda ndo possui. No entanto, no transcorrer do estagio, a
motivacdo do aluno é alimentada pela convivéncia com a equipe de enfermagem e pelos
desafios presentes nos processos de trabalho, quando o estimulo ao aprendizado requer ser
exercitado pela comunicagdo. N&o é um desafio simples o enfermeiro atuar na orientagéo de
estudantes, tendo em vista que é uma atividade, ainda, voluntaria e que acrescenta as suas
responsabilidades no campo de pratica e ndo o eximem das demais. Em contra ponto, nem
sempre o enfermeiro possui formacdo pedagogica ou esta informado sobre as discussdes da
proposta pedagogica do curso e do plano de ensino das atividades de ensino da Administracao
em Enfermagem, gerando uma falta de sintonia entre o que o aluno aprendeu teoricamente e o

que é discutido no estagio.
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A auséncia do professor em momentos pontuais do estdgio mostrou que alunos,
mesmo sem a sua supervisdo direta, buscam pelo didlogo e apoio da equipe de enfermagem
nas atividades que realizam. Um convivio que, se pautado na construcdo de relacdes
dialdgicas e em que exista a aceitacdo do outro como legitimo, permite criar consensos e
constituicdo de condutas. A mobilizagdo de estereotipias geradas a partir de ansiedades
provindas da alternancia de papéis entre enfermeiro de unidade e supervisor de alunos permite
apreender um conjunto de vivéncias, afetos e conhecimentos com 0s quais 0s atores
envolvidos com os alunos em estagio pensam e atuam, tanto em nivel individual como grupal.
Isso requer a assungdo de uma atitude proativa e profissional fundamentada em atitudes de
querer e fazer do enfermeiro, no sentido de superar a inércia e repor o potencial humano.

No estagio de administracdo em enfermagem o aluno construiu essa nogéo da auséncia
do professor e, consequentemente, de convivéncia ao ter utilizado a orientacdo da enfermeira
ou de um colega de turma como parametro de comparacédo. E esta visdo de orientacdo que o
aluno constréi esta associada com aquela agdo pedagdgica que tem do professor no estagio.
No estagio de administracdo em enfermagem, o aluno mobiliza aspectos do conhecimento
desenvolvendo importantes relagcbes como vinculo, autonomia, dialogo, responsabilidade,
criatividade, alteridade, compromisso, respeito, dominio da pratica e conhecimento do
exercicio gerencial do enfermeiro. O prop6sito ndo é apenas o ambito da cognicdo do aluno,
mas também as relacGes interpessoais e a capacidade de comunicacdo como diferenciais na
construcdo do conhecimento, acrescentando que, nesta relacdo, ndo apenas o aluno aprende,
mas todos 0s que com ele compartilham a interacao grupal.

Os alunos se empenham em dar retorno as enfermeiras sobre o cuidado
realizado aos pacientes e isto confere confianca ao aluno e ao préprio
enfermeiro enquanto dialogam sobre dividas e esclarecerem dinamicas
envolvidas.

(Fonte: Observagdo em 05/11/2013)

A articulagdo aluno/enfermeiro € mister no aproveitamento do estagio. A partir das
ideias de Pichon-Riviére (2009) compreende-se que no cotidiano da unidade de internagédo
hospitalar, quando o enfermeiro assume a orientagdo de alunos, € necessaria uma acéo
pedagdgica proposital, mesmo que, em alguns momentos, passe despercebida, quando o
respeito a autonomia do aluno e o acolhimento pela equipe sdo imprescindiveis. Se isto ndo
ocorre, surgem os conflitos e o aluno acaba tendo restrigbes em sua atuacéo, o que prejudica o

aprendizado gerencial, que nédo esta limitado ao aluno, mas compartilhado por todos os atores
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com o ensinar/aprender administracdo em enfermagem, enquanto processos mutuos e

continuos. Um enfermeiro pormenorizou a expectativa de aluno ideal:

Aquele aluno interessado, que busca a pratica gerencial, que procura
esclarecer duvidas e é proativo, este é sempre bem vindo & equipe. (E7)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

O excerto sinaliza que bons relacionamentos promovem a inser¢do académica na
equipe e a pratica gerencial, mas ensinar ndo é sé assim, guardando aspectos proprios
baseados em expectativas no ponto de vista da interacdo. H& o lado bom, a insercao facil do
aluno na equipe, mas subjaz o acolhimento daquele aluno com dificuldades e que exige
atencdo as capacidades relacionais. No campo formativo, Santos et al. (2013c) afirmam que o
aluno apreende a pratica gerencial ao vivenciar o processo cuidativo e gerencial
compartilhado com profissionais, mas para isso necessita estar integrado a equipe e contexto e
nele reconhecer as capacidades gerenciais do enfermeiro. Silva et al. (2012), em estudo sobre
a percepcdo de formandos de graduacdo em enfermagem sobre o aprendizado da geréncia
apontam que é no campo da préatica que a formacao gerencial efetivamente se consolida, haja
vista a quantidade e diversidade de atividades que assume o enfermeiro nessas unidades, seja
coordenando a equipe, seja planejando o cuidado de enfermagem.

Quanto a expectativa trazida pela enfermeira de poder contar com alunos interessados
e proativos no estdgio, mostra confianca e valorizacdo do aluno ao descortinar um dos
compromissos do ensinar/aprender administragdo em enfermagem, 0 encontro entre pessoas
comprometidas nas situagGes préaticas.

Os fragmentos de anotacdes de campo que seguem sinalizam aspectos importantes de
uma aprendizagem em construcdo com pontos fortes no ambito das relagdes interpessoais:

A professora mostra-se bastante critica e manifesta inconformidades em
relacdo ao grupo de alunos, dizendo que apesar de seu esfor¢o alguns nem
sempre mostram entusiasmo e até apresentam resisténcia a determinadas
atividades propostas no estagio. Afirma que os alunos precisam entender que
a enfermagem ndo é s técnica, é também saber lidar com pessoas.

(Fonte: Observagdo em 20/11/2013)

Oliveira (2014) destaca que o envolvimento da equipe de enfermagem com o0s
académicos é essencial para 0 bom aproveitamento das vivéncias do estagio de administracéo
em enfermagem. Para a autora, quando enfermeiros e técnicos de enfermagem interagem
atendendo as necessidades dos alunos tornam-se facilitadores do processo de aprendizagem e

do trabalho em equipe. Benito et al. (2012) confirmam que a parceria
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professor/enfermeiro/aluno no estagio é enriquecedora e proporciona ao académico o contato
com profissionais experientes, 0 que possibilita o confronto com atitudes e posturas do
enfermeiro e a articulacdo do conhecimento tedrico as situac@es vivenciadas na pratica,
incorrendo em aprendizagens académicas proficuas.

Os participantes do Grupo Focal revelaram detalhes dessa articulacao teoria/pratica:

- Eu vejo que a professora e os alunos, a cada semestre, discutem a
escala de enfermagem da unidade, um assunto inicialmente bastante
polémico e que gera muitas duvidas nos alunos. Isso € discutido
abertamente por eles na unidade. Em seguida, os técnicos de
enfermagem me procuram e perguntam sobre as duvidas que ouviram
dos alunos, me questionam sobre o assunto. (GF-E1)

- Mas para isso alunos e professor param as atividades, sentam e
planejam a escala. Eu, no dia-a-dia, tenho que fazer a escala
assumindo pacientes. (GF-E2)

- Sim, as enfermeiras fazem a escala trabalhando. (GF-T/AEL)

- Mas nds, no estagio paramos o cuidado dos pacientes porque o aluno
nao tem vivéncia em elaborar escalas, ele ndo daria conta da
assisténcia e a realizagdo da escala ao mesmo tempo. (GF-P1)

- Mas isso depende muito do grupo de estagio. Por exemplo, nés
tinhamos a incumbéncia de prescrever todos 0s pacientes que
assumimos. Com isso, ndo conseguiamos parar. Entdo, combinamos
com a enfermeira que atenderiamos parte dos pacientes da unidade e
somente iriamos prescrever 0s pacientes mais graves naquele turno, os
demais ficariam com ela. E claro que é uma questo de organizac&o,
de combinacdo dos alunos com a enfermeira, mas depende se essas
demandas sdo passiveis de ajuste com os profissionais, pois nem
sempre isso foi bem visto pela equipe. (GF-Al)

- E o0 aluno que organiza esse estudo sobre escalas na unidade. Ele
precisa dar conta do planejamento da forca de trabalho e alocar os
profissionais de enfermagem considerando as demandas dos pacientes
e da equipe, nos diferentes turnos. (GF-P1)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 2, 03/09/2014)

Ensinar e aprender sdo tidos por Pichon-Riviere (2012) como o ato de inquirir, de
indagar, de investigar, caracterizando o ensinar/aprender como uma continua e dialética
vivéncia de aprendizagem em espiral, na qual, em um clima de plena interacdo, pessoas
descobrem, redescobrem, aprendem e ensinam.

No Grupo Focal, expectativas para que as relagfes interpessoais sejam favoraveis
durante o estagio levou os participantes a falarem de sentimentos ambiguos quanto aos

desafios a presenca do aluno na unidade e reavivando o conforto instituido quando alunos ndo
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se encontram em estagio. A porta-voz das ansiedades do grupo, uma enfermeira, transpde

percepcoes:

- As vezes nds temos pacientes que ndo querem ser atendidos pelo
académico. Infelizmente isso € uma coisa que acontece. (GF-E1)

- Eventualmente, eles também dizem: eu ndo quero mais ser atendido
por aquele técnico de enfermagem ou que aquela enfermeira me
atenda. (GF-P1)

- Talvez seja pela maneira como se chega até o paciente, seja por
timidez ou medo. O paciente percebe isso e logo diz: ndo, ndo te
quero. Chegar firme, sabendo o que se vai fazer, olhando no olho, é
isso que eles querem. (GF-T/AEL)

- Mas essa desenvoltura se alcanca até o final do estagio, pois para
administrar é preciso saber cuidar do paciente. (GF-E1)

(Fonte: Grupo Focal, Encontro 2, 03/09/2014)

Inicialmente, ao se pronunciar, a enfermeira ri e baixa o tom de voz. O proprio grupo
retoma o fio condutor do debate na fala de uma professora, que resgata aspectos semelhantes
da relacdo paciente/profissionais de enfermagem, ficando o impasse de mobilizacdo a postura
de cobranca adotada pela enfermeira, mantendo vivo o debate. Percebia-se um olhar ainda
obliguo como algo internalizado pelos participantes do Grupo Focal. Sobre esta questdo,
encontra-se ancoragem em Pichon-Riviére (2012), pois ao reforcar a capacidade critica e
propositiva do individuo, em que se promove um aprender a aprender e um aprender a pensar,
descobertas importantes ajudardo a romper elementos que distorcem a leitura da realidade. E
por esse caminho que a realidade adquire forma e se expressa enquanto praxis. A reacao
inicial da professora foi de defesa, de preservacdo da autoimagem do aluno, revelando uma
riqueza de sentimentos que requerem maior inteligibilidade na formagéo e assisténcia, para
resgatar o potencial criativo e mobilizador das a¢des no cotidiano. Para Dall’Agnol (1999),
permitir expor-se na vulnerabilidade dos proprios sentimentos anuncia a importancia de nao
protelar o didlogo no cotidiano das relagcdes, pois indicam e trazem a tona o implicito,
permitindo que o grupo passe para a tarefa, saindo da pré-tarefa, esta Gltima caracterizada pela
evitacdo de medos.

Em colaboragédo, participantes do estudo opinam sobre a formacdo gerencial na
graduacdo em enfermagem:

A administragdo em enfermagem tem uma caracteristica peculiar em nosso
curriculo [Curso de Graduagdo em Enfermagem], pois representa a
oportunidade do aluno inserir-se e trabalhar com a equipe de enfermagem,
assumindo as fungbes gerenciais do enfermeiro, além das funcgdes
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assistenciais até entdo enfatizadas. A interacdo entre alunos e profissionais,
enfermagem e outros, é uma condicdo para o desenvolvimento do estagio, o
qgue acontece de forma parcelar em outros estagios, ou seja, os alunos
desenvolvem atividades de cuidado do paciente paralelamente a equipe de
enfermagem. Por parte da equipe, € muito importante perceber e criar um
clima de confianca, parceria e cooperacdo, valorizando o papel que os
profissionais desenvolvem na formacdo do enfermeiro. (P6)

A duracdo prolongada do estagio, por si s6, ja € motivo para acolher o aluno
de administracdo em enfermagem, que fica conosco, praticamente, 0
semestre inteiro. (E4)

Esses alunos serdo 0s nossos proximos enfermeiros. (T/AE2)

Muitas vezes tive medo de ndo conseguir dar conta das atividades
programadas no estagio, mas com o passar do tempo, comecei a me sentir
mais tranquilo em relagcdo ao meu préprio conhecimento e das capacidades
em relagdo a equipe. (Al2)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

O ensinar/aprender administracdo em enfermagem ndo se efetiva sob a égide exclusiva
da razdo, pelo contrario, se estabelece a partir de necessidades. O aluno de administracdo em
enfermagem, ao iniciar suas atividades no estagio, sente-se inseguro e com medo de nao ser
capaz de dar conta das demandas gerenciais da unidade. Na medida em que ele encontra
oportunidades para exercer a pratica gerencial e ser reconhecido por seus atos, percebe que
pode contribuir com a equipe articulando-se em grupo, quando avanca em seu aprendizado:

A distribuicdo de atividades dos alunos no estagio é realizada de forma
coerente, de modo a ndo sobrecarregar o aluno e para que adquira seguranca,
agilidade e experiéncia para realizar as atividades no tempo adequado, sendo
muito importante a disposi¢do do aluno em querer fazer. No entanto, uma
aluna, embora administre bem o tempo no estagio, precisa definir melhor
prioridades com base nas atividades assumidas, uma qualidade a ser
adquirida e desenvolvida no estagio, requerendo avaliar atividades,
visualizar alternativas e tomar decisdes. Até porque, restricdes de tempo e
estar assoberbado de atividades podem causar erro, omissdes de tarefas
importantes e sentimentos de estresse e ineficécia.

(Fonte: Observagdo em 13/11/2013)

O confronto direto do aluno com a pratica gerencial de enfermagem favorece a sua
maturidade académico-profissional. Ao enfrentar os desafios desta pratica, o aluno sente-se
estimulado a buscar o aprofundamento dos conhecimentos tedricos e praticos para sugerir
redimensionamentos e inovagdes gerenciais e cuidativas. A insergdo critica, propositiva e
competente do aluno no ambiente da enfermagem exige posicionamento frente as questdes
gerenciais da enfermagem. Por outro lado, possibilita a ocupacdo de um espaco significativo

do trabalho do enfermeiro. Para Kelly e Mcallister (2013), o apoio da equipe favorece o
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estabelecimento da confianca e conduz o aluno para o aprendizado e a boa prética da
profissdo. Inclusive, conforme Tomaschewski-Barlem et al. (2013), a presenca do aluno no
campo contribui para o fortalecimento do exercicio profissional. A questdo € buscar na
significacdo das situacdes vividas, elementos da producéo de subjetividades que resultam em
individualidades ou totalidades nos modos de ensinar/aprender administragdo em
enfermagem.

Muitas vezes conseguimos observar que o aluno vai se transformando aos
poucos em um enfermeiro, torna-se autdbnomo, tem iniciativa, toma decises
acertadas. (E1)

(Fonte: Questionario Autoadministrado)

A depender da maneira como aluno integra a equipe, emerge o projeto, que vai além
do aqui e agora constituido em uma leitura critica e operativa do ensinar/aprender
administragdo em enfermagem. Tal condigéo foi similarmente destacada por Oliveira (2014)
ao sinalizar que essa (re)acdo dos profissionais de enfermagem aludem os pressupostos de
grupo operativo no que diz respeito a pertenca, sentimento de pertencer a um grupo, pois
guando alunos estdo integrados no grupo e se identificam com a equipe suas ansiedades
basicas tendem a diminuir, instalando-se um clima de confianga que favorece a realizagdo da
tarefa. Oliveira (2014) refere, ainda, que recepcionar bem os alunos fortalece as relagdes
interpessoais, as quais potencializam o ensinar/aprender, na medida em que possibilita que 0s
alunos se sintam mais seguros e tranquilos para se inserirem na dinamica do trabalho e, com
isso, desenvolverem suas capacidades. Nesse percurso da aprendizagem de administracdo em
enfermagem, Prado et al. (2010) apontam que o aluno tem uma dimens&o da teoria e da praxis
com suas congruéncias e divergéncias, que trazem a tona conflitos que serdo um potencial de
discussao junto ao professor e enfermeiro do campo nos momentos de supervisdo. Ainda para
0s autores, na perspectiva dialética, o conhecimento é formado pelas relagcdes estabelecidas
entre a pessoa com os outros e 0 mundo, por meio da problematizagédo da praxis. 1sso propicia
0 uso da criatividade na busca de solugdes, cria situacdes construtivas e significativas,
desenvolve mdltiplas capacidades e diminui a dicotomia teoria/pratica (PRADO et al., 2010).
Dessa forma, aluno e profissionais ndo sdo tdo somente pessoas relacionadas, sdo pessoas
produzidas em uma praxis:

Uma aluna me confidenciou que levou quase um més para a equipe aceitar
os académicos em estadgio. Que, inicialmente, quando os médicos
procuravam pelas enfermeiras, para discutir sobre aspectos clinicos do
paciente, os alunos somente ficavam sabendo dessas informagdes na
passagem de plantdo, quando as enfermeiras complementavam os relatos dos
alunos. A aluna pontuou ter sido muito importante terem conversado com as
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enfermeiras, deixando claro que gostariam de saber de tudo que acontecia na
unidade e com os pacientes. Foi quando comecaram a passar 0s profissionais
médicos e de enfermagem diretamente para os alunos. A aluna também
mencionou que hoje, enquanto interagem nas equipes, sdo chamados pelo
nome e que no turno da manhd, sdo eles, os alunos de administracdo de
enfermagem, os responsaveis pelo cuidado de enfermagem aos pacientes.
Disse ainda, que os profissionais sabem que as enfermeiras estdo em sua
retaguarda.

(Fonte: Observagdo em 19/11/2013)

Essa manifestacdo da aluna, conceitualizada por uma critica e uma autocritica,
realimenta e corrige a insercdo académica na pratica profissional por meio de mecanismos de
retificacdo e ratificacdo, obtendo uma crescente objetividade. Configurou-se ai uma
articulacdo grupal em elaborar uma estratégia, de carater operativo, para que alunos pudessem
realizar a mudanca aspirada, que consiste no pleno desenvolvimento do estagio através da
mutua modificacdo das pessoas e do contexto. Conforme Pichon-Riviére (2012), o sentido da
praxis ndo esta somente na intervencdo da realidade, através do instrumental acionado pelas
pessoas, mas também no estabelecimento do instrumental operacional, no préprio campo de
trabalho, estabelecendo o marco das condic¢des da praxis humana.

O verdadeiro sentido da préaxis, no qual teoria e préatica realimentam-se mutuamente
através dessa sucessdo, resulta na criagdo de um ECRO, esquema conceitual, referencial e
operativo (PICHON-RIVIERE, 2012), em que a pessoa, & medida que muda, muda o grupo,
que, por sua vez, atua sobre ela no interjogo dialético em forma de espiral, e na medida em
gue se realimenta a cada nova vivéncia, realimenta também o gerenciamento na producédo de
cuidados de enfermagem na unidade de internacdo e no ambito hospitalar. Nesse sentido, a
trajetoria da tarefa grupal no ensinar/aprender administracdo em enfermagem configura-se
COmMOo uma praxis que se expressa em um esquema conceitual, referencial e operativo, que se
transforma em instrumento de trabalho de cada um em sua interagdo grupal orientada.

Ao situarem-se pré-tarefa, tarefa e projeto como momentos situacionais do
ensinar/aprender administracdo em enfermagem permite uma aproximacdo promotora da
formagé&o gerencial na graduacao, pois em cada um desses momentos conforma-se um pensar,
um sentir e um agir académico e profissional. Levar alunos, professores e profissionais de
enfermagem a se reconhecerem em cada uma dessas posi¢Oes, em direcdo a alguém com
quem estéo relacionados, ndo requer estabelecer os porqués e o para que de cada momento em
particular, mas constitui a busca de nocGes visando situar melhor a relacdo da movimentacéo

grupal em momentos situacionais no ensinar/aprender administracdo em enfermagem no
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campo de pratica hospitalar, uma préaxis que se expressa em um esquema conceitual,

referencial e operativo individual e grupal, como sumariza a Figura 5, a seguir apresentada.
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Figura 5 — Momentos situacionais que mobilizam a articulagéo grupal no ensinar/aprender administracdo em enfermagem no contexto hospitalar.
Fonte: Informacgdes da Pesquisa, Porto Alegre, 2014.
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7 CONSIDERACOES FINAIS

Ao tecer as consideracdes finais, proponho-me a sintetizar os argumentos construidos
ao longo desse percurso investigativo/reflexivo que me fizeram aludir que a articulacéo entre
alunos, professores e profissionais de enfermagem da-se em um ir e vir de atitudes, valores e
novos vinculos em que o didlogo viabiliza os modos de agir no ensinar/aprender
administracdo em enfermagem na graduacdo, possibilitando a emergéncia da praxis. Nessa
trajetdria, o gerenciamento na producdo de cuidados de enfermagem mostra-se associada a
pratica gerencial do futuro enfermeiro em coeréncia com a profissao, pautada nos principios
éticos, em espacos coletivos, com valorizacdo das subjetividades e na perspectiva de
articulacdo entre as esferas gerencial e do cuidado de forma ativa, critica e propositiva.

Para iluminar esta questdo, o referencial pichoniano forneceu um importante
arcabouco teodrico que subsidiou a compreensdo e analise para a inser¢do progressiva dos
alunos no campo de estagio hospitalar, identificando as preocupagdes presentes para o
desenvolvimento das atividades de estagio, explorando ideias e vivéncias relacionadas a
interacdo grupal para o gerenciamento na producdo de cuidados de enfermagem e discutindo
as estratégias adotadas pelos envolvidos quanto aos avangos e limitacGes do aprendizado da
administragdo em enfermagem.

Reunir alunos, professores e profissionais de enfermagem para elucidar suas trajetérias
envidou esforcos para um compartilhar grupal espiralado, continuo, critico e construtivo no
sentido de estranharem-se no que é tdo familiar no cotidiano das préaticas gerenciais na
producdo do cuidado e no trabalho em equipe em um hospital universitario. Percebeu-se, no
entanto, que 0 grupo requeria espaco e vinculos bons para se organizar. Essa concepcao
reforca entendimentos sinalizados nesse estudo e aponta que a socializacdo de conhecimentos
oportuniza o surgimento de espagos coletivos de aprendizado reciproco, estimulando os atores
envolvidos com o ensino a refletirem sobre suas acfes e sobre a realidade em que atuam,
cujos insights potencializam o papel educativo da equipe de enfermagem junto aos alunos.
Espagos de interlocucdo sdo necessarios para que enfermeiros e técnicos/auxiliares de
enfermagem sintam-se corresponsaveis pela formacgéo do aluno, assim como o professor deve
considerar-se integrante da equipe de enfermagem a ponto de também se ver representado
pelos profissionais de enfermagem do campo onde acompanha académicos. Dessa maneira
vao estabelecendo seus papéis sociais na confluéncia de seus saberes, modos de agir e de
acolher o outro.
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A perspectiva dialética que entremeia a dindmica e o desenvolvimento de acGes
criticas, reflexivas e propositivas reafirma a importancia da qualidade e efetividade das
praticas, haja vista as nuances atreladas aos modos de agir e a fluidez do ensino, demandando
uma relacdo dotada de reciprocidade, requerendo um dialogo constante e compativel com as
necessidades do aluno e contexto.

O inicio do estdgio ndo se revela como um mal, pelo contrério, as ansiedades que
decorrem nesse periodo sdo intensas e dizem respeito ao receio do aluno, do professor e dos
profissionais de enfermagem de perder a autonomia diante do novo e ao medo de criticas ou
situacOes que abalam a identidade e o conhecimento que instruem o ensino e a aprendizagem.
Contudo, limitar-se a esta asseveracdo de si ou do proprio ponto de vista é factualmente
preocupante se considerado que os proprios participantes reconhecem que a revelacdo dessas
ansiedades ndo acontece repentinamente, mas sob a forma de resgate de memorias que, aos
poucos, descortinam comportamentos ao depararem-se com a realidade, assumindo posi¢oes
defensivas em um espaco pedagdgico de manifestacdo coletiva e ndo apenas de sua alteridade,
podendo dificultar, ou mesmo paralisar, demandas do estagio. Por outro lado, também é
preciso considerar que ao se sentirem mais tranquilos, posto que ansiedades basicas sdo
atenuadas, tornam-se menos reativos na nova situacdo em que se relacionam. Nesta logica,
depreende-se desse itinerario a importancia que assume nesse contexto o mundo interno dos
sujeitos, quando a tarefa implicita do grupo trata de elaborar essas ansiedades, em sua
maioria, de forma inconsciente.

Assim, no momento que é demandada ao aluno a assuncdo progressiva do papel
gerencial, torna-se compreensivel que ele apresente uma conduta mais passiva, necessitando
da motivacdo docente para construir conhecimentos e seguranca que ele ainda ndo possuli.
Todavia, a0 mesmo tempo em que precisa superar suas ansiedades para angariar
oportunidades de aprendizagem, precisa também buscar espacos que constituam lacos de
confianca no estagio. Raciocinio semelhante foi sinalizado quando emergido das informacGes
0 carater ambivalente que permeia os modos de agir dos enfermeiros no acolhimento ao aluno
no processo de gerenciar o cuidado. Tal ambivaléncia revelou caminhos distintos de
mobilizacdo/obstaculizacdo a tarefa. No estdgio, os ganhos académicos relacionados a
oportunidade de aproximar alunos do aprendizado gerencial ndo sdo exclusivos de seu
desempenho, mas também das caracteristicas proprias de organizacdo do trabalho gerencial e
das inter-relacbes com a equipe. Em tal contexto, a motivacdo do aluno é alimentada pela
convivéncia e pelos desafios presentes nos processos de trabalho da enfermagem, quando o

estimulo ao aprendizado requer ser exercitado pela comunicacdo. Um convivio que, se
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pautado na construcdo de relacBes dialdgicas e em que exista a aceitagdo do outro como
legitimo, permite criar consensos e constituicdo de condutas entre aluno/enfermeiro e
aluno/técnico de enfermagem.

Por outro lado, uma expectativa em relacdo ao professor consiste em que aborde o
aluno e disponibilize o tempo necessario para que se estabelecam lagcos de confianca,
amenizando ansiedades. Ante tal circunstancia, aprendizados sdo construidos nos vinculos
com a equipe e professor, e transitam em meio ao explicito e implicito do grupo, este Gltimo
nem sempre perceptivel e que, por vezes, impede o salto qualitativo com vistas ao alcance da
tarefa.

Nos resultados das informacdes, neste estudo, houve associacdo entre didlogo e
vinculo com o ensinar/aprender administracdo em enfermagem, no entanto também se
revelaram um entrave ao desenvolvimento de lacos de confianga no grupo, constituindo-se
obstaculo ao fomento da assuncdo progressiva do aluno no papel gerencial, figurando
verdadeiros “nos” ao agir de forma critica ¢ propositiva. Em diversas passagens, a articulagéo
entre professor, alunos e equipe de enfermagem influenciou de forma substantiva as
atividades no estagio. Assim, tensionamentos existentes entre as dimensBes implicitas e
explicitas na atuacdo de alunos, professor, enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem
clarificaram algumas a¢des que remetem as convergéncias entre essas duas esferas, as quais
se entrelacam no ensinar/aprender e nas agdes gerenciais da enfermagem no sentido de néo
aceitacdo de verdades prontas e de solucbes definitivas, mas de uma construcao de sinteses
provisodrias, continuamente revistas, quando o dialogo e vinculo construtivo potencializam o
ensino e o trabalho em equipe.

Tem-se muito presente que o legado pichoniano sobre a agdo grupal, a técnica de grupo
operativo, contribuiu sobremaneira para a analise das situagdes cotidianas e & compreensdo das
pautas sociais internalizadas que organizam as formas concretas de interacéo grupal no aprendizado
das praticas gerenciais, que ora implicam em momentos de aprendizado mutuo e cooperagéo,
ora em situacOes estressantes e conflitantes. Uma articulacdo grupal configurada em elaborar
uma estratégia, de carater operativo, para que alunos possam realizar a mudanga aspirada, que
consiste no pleno desenvolvimento do estagio atraves da matua modificagdo das pessoas e do
contexto. As perspectivas apontadas revelam que a praxis ndo resulta unicamente da
intervencdo critica na realidade, mas também da operatividade que baliza o trabalho em
equipe.

Todavia, os participantes do estudo reconhecem que discutir o ensinar/aprender

administracdo em enfermagem sob a perspectiva de alunos, professores e profissionais de
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enfermagem exige atencdo as articulacBes que primam pela troca, pela discussdo, pelo
exercicio da argumentacdo na construcdo das préaticas gerenciais pelo aluno no campo de
pratica. Mediante os resultados, fica manifesto que nas inter-relacbes nos momentos de
incertezas, de ambiguidades, de medos e receios inerentes as ansiedades basicas que a pratica
Ihes apresenta ndo podem esquivar-se da responsabilidade que lhes é nata, (re)considerar
atitudes e valores e constituir vinculos.

Na aprendizagem do gerenciamento na producdo de cuidados de enfermagem, o
campo profissional é local de oportunidades e desafios, com vivéncias singulares decorrentes
das ansiedades que aludem a formacédo gerencial. Apreende-se que este espaco pedagdgico
oportuniza o desenvolvimento de a¢Bes propositivas nas praticas e que, em grupo, 0s atores se
mobilizam para adotar estratégias que imanam atributos desejaveis as capacidades gerenciais.
Neste sentido, a exploracdo do objeto de estudo sob a oética de alunos, professores e
profissionais de enfermagem que vivenciam esse processo pontualmente no estagio de
administracdo em enfermagem mostrou-se primordial, permitindo constatar a tese de que
estes articulam-se em um ir e vir de atitudes, valores e novos vinculos em que o didlogo
viabiliza os modos de agir no ensinar/aprender, possibilitando a emergéncia da praxis.

O entendimento acerca das repercussdes do dialogo e vinculo bom no ensinar/aprender
clarificou os diferentes modos de agir dos atores na constru¢do continua da rede de interacoes
ligadas as expectativas préprias e as dos outros e de novos aprendizados em administracdo em
enfermagem hospitalar. Um agir nem sempre consensual e que revelou distintas percepcdes
sobre algumas situacGes envolvendo eventos estressantes e conflitivos. Tais situacdes
anunciaram que a atitude proativa, o aclaramento de duvidas, a maturidade académico-
profissional e a autonomia sdo importantes quesitos a promoc¢do do didlogo, quando a
capacidade de se colocar no lugar do outro, na busca ou orientacdo de esclarecimentos, de
empatizar, de compreender 0 outro nos gestos, nos sentimentos e nas palavras é essencial ao
movimento grupal e para uma troca de informagdes de modo franco, aberto e transparente em
equipe.

Em contraposi¢do, compromissos assumidos pelos alunos, professores, enfermeiros e
técnicos/auxiliares de enfermagem na (re)leitura critica da realidade, muitas vezes foram
apontados como entraves a interacdo pelo ndo estabelecimento de uma relacéo de civilidade
no convivio. Logo, caracteristicas que requerem a elaboracdo de entendimentos daqueles
vinculos que povoam o mundo interno e movem o interjogo das inter-relacfes remetem ao
script grupal em suas dimens@es explicita e implicita com relagcdo ao setting, os acordos

estabelecidos em grupo.
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As repercussdes do vinculo e dialogo, na perspectiva dos participantes deste estudo,
balizam elementos que permitem sinalizar a importancia da ado¢do dessas estratégias para o
ensino e aprendizagem gerencial, oportunizando a visualizacdo de a¢des potencializadoras do
ensinar/aprender administracdo em enfermagem no contexto hospitalar. Os participantes
valorizam a articulagdo entre alunos, professor e profissionais de enfermagem por agenciarem
inter-relagdes cada um com seu ECRO - Esquema Conceitual Referencial e Operativo — e,
juntos, elaboram um ECRO comum, em que pendéncias foram resolvidas, dificuldades
enfrentadas e capacidades destacadas, declarando repercussdes favoraveis a este modo de
agir. Em contraponto, essa mobilizacdo nem sempre impulsionou 0 grupo para que pudessem
fazer o seu melhor e apresentou lacunas para uma disponibilidade coparticipe no alcance da
tarefa.

No entanto, para os participantes, ha medida em que o emergente 0s incitava a pensar
sobre algo novo, o ECRO retificava-se e permitia ajudar a todos em sua aprendizagem a partir
do vinculo, reforgando as inter-relagdes em que professores e profissionais de enfermagem se
articulavam baseados em necessidades que caracterizavam a aprendizagem do aluno e o
trabalho em equipe. Os participantes alegam, ainda, ser um momento em que o acolhimento
pelos enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem contribui sobremaneira para que
alunos sintam-se pertencentes a equipe.

Neste compasso, identificou-se que enfermeiros e técnicos/auxiliares de enfermagem
proporcionam aos alunos despertar para o que acontece nas entrelinhas da organizagédo e do
cuidado ao paciente sobre muitos aspectos e entrelacamentos que desconheciam. Os
resultados apontam que a interacdo estabelecida com o aluno e vice-versa proporcionou ver
outro lado da geréncia e do cuidado e rompeu a distancia anteriormente percebida como
intransponivel, a insercdo do aluno na equipe, familiarizando-se com suas presencas. A
insercdo de uns e outros na equipe foi atrelada a visdo de totalidade. Além disso, 0s
participantes consideram que 0s aspectos subjetivos da interacdo requerem valorizacdo e
amenizam as ansiedades. Ao se reconhecerem em suas preocupacdes e expectativas,
similaridades sdo identificadas. Foi destacada que esta maneira de agir é benéfica, uma vez
que possibilita a identificacdo de estratégias preventivas e solucdes que fortalecem lacos de
confianca com relacédo ao estagio, superando as contradi¢cdes gradualmente. De certa maneira,
trata-se de uma convocacdo para que os profissionais de enfermagem repensem e revisem
sobre si mesmos, pois estdo envolvidos na trama fundante e atuante do ensinar/aprender
administracdo em enfermagem. Isso permite confirmar que o despreparo para lidar com o

ensino pode gerar repercussdes desfavoraveis aos diferentes ambitos associados ao
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aprendizado. Em detrimento deste modo de agir, em momentos pontuais do estagio
técnicos/auxiliares de enfermagem depositaram em suas a¢fes e condutas a responsabilidade
do modelo a ser reproduzido, desencadeando um processo de cobranca subjetivo e grupal que
repercutiu na interacdo e no estagio realizado.

Identificou-se ainda que, diante de obstaculos da supervisdo direta de alunos que
requer ser potencializada em virtude as supostas limitagfes, enfermeiros fizeram aderéncia a
mecanismos de defesa para se protegerem frente aos medos que decorrem do trabalhar junto
com alunos a partir de suas proprias dificuldades de lidar com situacdes de aprendizagem.
Momento em que entraves tangenciam pontos importantes do vir-a-ser do estagio, reiterando
reconstrucdes vinculares e nas quais as contradicdes do campo profissional incidem ou
dificultam acdes de incentivo, motivacdo e criacdo de possibilidades para o desenvolvimento
das potencialidades do aluno. Nessa perspectiva, houve manifestacGes no sentido de valer-se
do potencial articulador professor/enfermeiro para receber alunos no campo de préatica de
forma integradora e para que o ensinar/aprender administracdo em enfermagem seja proficuo
ao conjunto de pessoas envolvidas, de forma que as necessidades de aprendizagem do aluno e
as do campo de pratica estejam contempladas, conferindo desafios as atividades gerencias da
enfermagem, contribuindo para o alcance da tarefa. A imersdo do aluno no cotidiano da
pratica é salutar ao aprendizado e traz sentidos a maneira como 0 gerenciamento na producéo
de cuidados de enfermagem se organiza e desenvolve naquele espago de interse¢cdo com o
ensino.

Considera-se, portanto que os momentos de interacdo proporcionados nas atividades
de ensino da Administragdo em Enfermagem suscitam diversos sentimentos individuais e
coletivos, 0 que de certa forma contribui para o processo de constru¢cdo do conhecimento
gerencial pelos alunos, tendo em vista que a experiéncia permite refletir acerca do que foi
vivenciado e cria novas expectativas acerca do que ainda esta por vir. Com o0 uso das
metodologias ativas de ensino-aprendizagem, a socializacdo passa a ser uma atividade
importante também na percep¢do dos académicos, assumindo carater de sociabilidade e
compartilhamento do conhecimento e, acima de tudo, do crescimento pessoal e profissional,
sendo que os erros e acertos deixam de ser objeto de preocupagao e passam a ser considerados
como um meio, uma estratégia de entendimento e aprendizagem.

Com base nas reflexdes, alunos, professor e profissionais de enfermagem conhecem-se
no vinculo que estabelecem naquilo que percebem de semelhante ou diferente a sua maneira
de ser, pensar e agir. Disto também depende a organizacdo grupal no campo de prética,

principalmente quando no estagio entendem que a acdo do outro repercute nas suas
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atividades. Assim, é sempre um desafio para o professor mediar o didlogo e o relacionamento
dos alunos e profissionais de enfermagem, quando o ensejo é de bons vinculos para que o
aprendizado gerencial realmente se efetive.

Finalizando o presente estudo, cabe destacar aspectos positivos desta pesquisa que
poderédo fornecer contribuicdes para novos desenhos que se proponham a adotar perspectivas
e enfoques semelhantes. Nesse sentido, é valido ressaltar que o aporte pichoniano delineado
oportunizou maior exploracdo e descricdo da tematica, ainda pouco desvelada no campo do
ensino e aprendizagem da administracdo em enfermagem. Para além da conotacao
exploratoria, o estudo propds revelar momentos em que 0 grupo encontrava-se em pré-tarefa,
tarefa e projeto, no sentido pichoniano do termo, quando ambas as dimensGes, implicita e
explicita, operam, caracterizando-as, o que permitiu tecer algumas ilacGes sobre a importancia
atribuida pelos participantes no decorrer desses movimentos grupais. Igualmente, admitiu
apreender o entendimento acerca das possiveis repercussdes do implicito e explicito nos
ambitos do ensinar/aprender administragdo em enfermagem que tem relagdo com o
gerenciamento na producéo de cuidados de enfermagem.

O desdobramento da pesquisa sob este enfoque levou-me a descoberta de detalhes até
entdo desconhecidos, o que fez que, paulatinamente, fosse revisto 0 meu modo de pensar e de
agir com relacdo a determinados aspectos que perpassam a pratica docente, profissional e
académica no ensino de graduacdo em enfermagem no campo préatico. Nesta consideracéo,
atribuo um caréater favoravel a esta apreensdo, pois, por estar muito imbuida de algumas
assimilac@es relacionadas ao ensino de administracdo em enfermagem, fui ajustando minhas
percepcdes as percepcdes dos participantes, e, com isto, consegui diminuir 0 meu viés pessoal
enquanto docente.

Em se tratando do percurso metodoldgico, a projecdo das técnicas de Questionério
Autoadministrado e Observacdo Participante a conformacdo de categorias tematicas a técnica
de Grupo Focal revelou-se uma excelente alianca, pois, ao fazer jus a originalidade do objeto
de estudo, permitiu ndo somente conhecer as percepgdes dos participantes, mas também a
possibilidade de um contato pessoal do pesquisador com o objeto de investigagdo, permitindo
acompanhar as vivéncias diarias dos participantes e apreender o significado que atribuem a
realidade e as suas acdes.

Ressalta-se, contudo, que a analise das informacdes foi permeada de muitos ir e vir,
foram necessarias intensas reflexdes, (des)construgdes, sendo esta articulacdo firmada em
uma relacdo dialdgica entre doutoranda e orientadora. Na finalizacdo deste estudo, percebo o

caminho percorrido na sua constru¢cdo como uma oportunidade que cotiza transformacdes da



163

vida pessoal e profissional, tornando-me mais exigente de atengdo na acgdo docente,
principalmente no tocante ao ensinar/aprender administragdo em enfermagem que apresentou
possibilidades e afirma um potencial inovador as praticas gerenciais contemporaneas com a
participacdo da academia. As manifestacbes de alunos, professores e profissionais de
enfermagem sugerem que € preciso pensar e agir a partir das situacdes de aprendizagem e da
pratica, assim como é mediante essas circunstancias que o ensinar/aprender mobiliza a ser e a
conviver em grupo e contexto, quando as articulagdes motivam capacidades e desafiam a
fazer com conhecimento. Nas teias do ensinar/aprender administracdo em enfermagem esta a
praxis, que faz com que o aluno de graduacdo em enfermagem criticamente assuma o papel
gerencial do enfermeiro no campo profissional, requerendo ser observado, pensado e sentido.

Nesse sentido, cumpre assinalar o espectro das limitagdes. Uma das limitacdes diz
respeito ao campo da pesquisa que, sendo um hospital universitario publico, caracteriza-se por
um aporte logistico e organizacional peculiar e por contingentes de profissionais da saude e
enfermagem que favorecem a insercdo e o percurso do aluno em estagio. Possivelmente, em
outros cenarios da atencdo hospitalar, se encontrassem diferentes dinamicas e resultados.
Ainda, cogita-se que outros locais que igualmente sediam o estdgio da administracdo em
enfermagem como é o caso de servicos de salde na atengdo basica, mereceriam uma analise
especifica, também em razdo de suas peculiaridades. Com esta sinalizagdo reporta-se
principalmente ao trabalho em equipe que nesses locais € planejado para que ocorra
majoritariamente mediante a¢cdes conjuntas e integradas da equipe multiprofissional.

Tendo elencado as limitagdes que perpassaram o presente estudo, é oportuno também
destacar os aspectos favoraveis e contributivos da investigacdo e que podem alavancar o
desenvolvimento de novas pesquisas. Um deles diz respeito ao ineditismo em se tratando do
enfoque da investigacdo. Embora muitos estudos na area ja sinalizem para a importancia do
ensino e da aprendizagem da administragdo em enfermagem nas organizagdes e servigos de
salude, ndo se localizaram estudos que tivessem se dedicado a tematica analisando a
articulacdo de alunos, professores e profissionais de enfermagem nessas atividades na
graduacdo, em um hospital universitario, sob a o6tica do referencial pichoniano de grupo
operativo, na compreensdo do processo grupal. Assim, os resultados encontrados, além de
responderem a questdo e aos objetivos propostos, corroboram a tese cogitada que subsidia o
delineamento desta pesquisa. Igualmente favorece a ampliacdo do conhecimento, pois abre
caminhos para novas construcdes cientificas no campo da enfermagem, especialmente no que

tange a administracdo em enfermagem.
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Ademais, a pesquisa oportunizou refletir acerca do estdgio de administracdo em
enfermagem, quando o aluno interatua proximo ao enfermeiro e com ele apreende que a
inseparabilidade geréncia/cuidado conforma a sua atuacdo, passando a entendé-la de outra
forma, integrado a equipe e interagindo com outros profissionais. 1sso fez com que alunos
empreendessem esse todo que é o campo de prética, a unidade de internacdo hospitalar, e
entendessem a articulacdo entre os profissionais da equipe com outros profissionais e setores
do Hospital e sua relacdo no cuidado do paciente.

Nesse itinerario académico os alunos comegcam a perceber o contexto com esse
conjunto das cenas do trabalho, aliando recursos de enfermagem e cuidado de pacientes
gragas aos compromissos assumidos progressivamente e que dizem respeito ao enfermeiro.
Nesse processo de maturacdo grupal, situar pré-tarefa, tarefa e projeto como momentos
situacionais do ensinar/aprender administracdo em enfermagem permitiu uma aproximacao
dos pressupostos de grupo operativo, pois em cada um desses momentos conformou-se um
pensar, um sentir e um agir académico e profissional. Um contexto em que a insercdo critica,
reflexiva e propositiva promove a dialética a formacao e desenvolvimento do aluno enquanto
I6gica na compreensdo e interpretacdo das situacdes com as quais ele se depara no campo da
pratica, culminando como estratégia para a construcdo de consensos coletivos com o professor
e os profissionais de enfermagem.

A possibilidade de intervir nas préaticas profissionais durante o estagio existe, porque
perguntas e respostas sdo construidas a partir do didlogo entre alunos, professor e
profissionais de enfermagem enquanto interagem em equipe ou para o trabalho que se
preparam. No entanto, para 0 grupo estar em tarefa e exercer a praxis em sua plenitude, esses
espacos coletivos de aprendizado, com reciprocidade, requerem dialogo e valoracdo dos
comportamentos colaborativos, solidarios, criticos e intersubjetivos, onde ser receptivo ao(s)
outro(s) e a expressao de ideias, as conviccOes e mesmo as escolhas contrérias as proprias serd
um diferencial para a aprendizagem.

Aposta-se na necessidade de reflexdo dos profissionais de enfermagem em relacéo aos
seus modos de ser no trabalho, na avaliacdo das equipes de trabalho ao despertarem para
novas possibilidades de agir em grupo, na consolidacdo de espacgos pedagogicos criticos e
propositivos ao visualizarem com mais clareza as repercussdes do ensino na formacao de
enfermeiros competentes.

Espera-se que o aluno, em contato com o presente texto, de alguma maneira, possa
identificar-se com os resultados apontados. E, ao viver suas ansiedades, ele préprio possa

perceber o quanto o dar conta desses medos, enfrentando-os e ndo apenas evocando a fuga,
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indiferenca ou desprezo poderd vir a proporcionar atitudes mais integradas e ansiedades
menos intensas, além de oportunizar ao aluno ser mais confiante em si mesmo.

A guisa das consideractes finais, reconhece-se a importancia dos resultados da
pesquisa, que incitam para que se (re)pense acerca do dinamismo das articulacdes e inter-
relacOes sociais na enfermagem, levando em conta os significados de cada um as vivéncias no
ensinar/aprender administragdo em enfermagem vividas. E no tecer das interagdes com o(s)
outro(s), em meio ao compasso do trabalho gerencial que impulsiona a tomada de decisdes,
que o aluno, professor, enfermeiro e técnico/auxiliar de enfermagem podem se apropriar de
seu Esquema Conceitual, Referencial e Operativo - ECRO e agir critica e propositivamente

em nome do ECRO grupal.
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APENDICE A
Ficha da Observacéao Participante
Data:

Hora de inicio: Hora de término:
Local:

Hora Observagoes Comentarios e impressao
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APENDICE B
Roteiro do Questionario Autoadministrado

Projeto de Pesquisa: Do implicito ao explicito - o ensinar/aprender administracdo em
enfermagem no contexto hospitalar

Cadastro GPPG-HCPA-UFRGS numero:

Pesquisadora-responsavel: Profa. Dra. Clarice Maria Dall’ Agnol

Pesquisadora doutoranda: Dagmar Elaine Kaiser

Contato: E-mail dagmar@enf.ufrgs.br ou pelo telefone (51) 3308-5424

Instituicdo de Origem: PPGENF-UFRGS

Prezado (a) Participante:

Solicito a vocé responder este questionario autoadministrado, que objetiva conhecer
como se articulam alunos, professores e profissionais de enfermagem nas atividades de
ensino de administracdo em enfermagem, na graduacdo, no ambiente hospitalar. Ao
responder a este questionario vocé estard contribuindo com a presente pesquisa, conforme
consta no TCLE.

I ) Dados de identificacio

Professor

Aluno

Enfermeiro

Técnico de Enfermagem

A~ AN AN~
~— N~ N

Auxiliar de Enfermagem

I1') Questdes norteadoras do questionario

1 Quais sdo suas preocupacfes com relacdo ao inicio e desenvolvimento do estagio de
administracdo em enfermagem? Quando/Em que momento estas preocupacdes Sao
superadas?

2 Descreva algumas situagfes que (des)motivam a interacdo grupal, na unidade de
internacdo campo de estagio?

3 Vocé considera que existe (ou ndo) oportunidade de dialogo na equipe que envolve
professor, aluno, enfermeiro e pessoal de nivel médio? Comente sobre isso.

4 Vocé gostaria de se manifestar acerca de aspectos que ndo foram mencionados e que
interferem no andamento do estagio? Explique.
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APENDICE C

Guia de Temas do Grupo Foca

16
I

1° encontro

2° encontro

Abertura: apresentacdo dos participantes, da moderadora dos debates
e do observador ndo participante. Técnica de aquecimento do grupo.
Informacdes sobre os objetivos do estudo.

Esclarecimentos gerais: sobre GF, dindmica das discussdes e guia de
temas.

Setting: combinagdes gerais sobre os encontros, leitura e assinatura do
TCLE.

Debate:

—-com foco nas questdes disparadoras: “Tudo € novo: quais sdo os
medos; as preocupacdes de alunos, professores e profissionais de
enfermagem na inser¢do em campo de estagio?”

-“Como ¢ percebida a interacdo professor, aluno e profissionais de
enfermagem na busca da organizagio do grupo para o
desenvolvimento do gerenciamento do cuidado?”

-nos resultados parciais da 12 etapa da coleta de dados (Observacéo +
Questionario Autoadministrado)

Sintese: validacdo das ideias centrais dos debates.

Encerramento: agradecimentos a participacdo de todos e combinagdes
para o proximo encontro.

Abertura: breve sintese do encontro anterior e retomada das
combinagdes e informages fornecidas no primeiro encontro.

Debate:

—com foco na questdo disparadora “Até que ponto alunos, professores
e profissionais de enfermagem, coparticipes no processo formativo
para 0 gerenciamento do cuidado, aproveitam as oportunidades das
atividades académicas para a troca de saberes gerenciais, no sentido
de fortalecer o compromisso com o aprendizado do grupo?”

-“Jamais saberemos tudo. Como proporcionar o aprendizado que
estimule reflexdo e acdo no campo de estdgio para uma pratica
gerencial critica, reflexiva e propositiva”.

-nos resultados parciais da 12 etapa da coleta de dados (Observacéo +
Questionario Autoadministrado)

Sintese: retomada e validacdo das ideias centrais das discussoes.

Encerramento: agradecimentos a participacdo de todos nos encontros
do GF e esclarecimentos sobre validagdo das falas escolhidas para
compor o relatorio final, com agendamento de encontro.

1% Guia de Temas inspirado em DALL"AGNOL, Clarice Maria. Avaliacdo de desempenho na enfermagem e o ser (a) critico. 1999. 186 f. Tese (Doutorado em

Enfermagem) - Escola de Enfermagem. Universidade de S&o Paulo, S&o Paulo, 1999.
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APENDICE D
Carta de Apresentacdo da Pesquisa COMGRAD-ENF/UFRGS

Porto Alegre, 14 de junho de 2013.
A Comisséo de Graduagdo em Enfermagem (COMGRAD-ENF):

Na condicdo de doutoranda do Programa de Pds-Graduagdo em Enfermagem, estou
desenvolvendo o projeto de pesquisa intitulado “Do implicito ao explicito - 0 ensinar/aprender
administracdo em enfermagem no contexto hospitalar”, orientada pela Profa. Dra. Clarice
Maria Dall’ Agnol.

Assim, venho buscar anuéncia para coletar dados junto a discentes que, em 2013/2,
estiverem matriculados na disciplina ENF3043 - Administracdo em Enfermagem e/ou Estéagio
Curricular 1 - Administragdo em Enfermagem, da Escola de Enfermagem da UFRGS, e em
estagio nas unidades de internacdo clinicas ou cirdrgicas do HCPA. Os dados serdo coletados
mediante Observacao Participante, Questionario Autoadministrado e Grupo Focal.

A pesquisa insere-se na vertente qualitativa, como estudo de caso, implicando uma
relacdo dindmica entre 0 mundo objetivo e a subjetividade do sujeito, tendo como objetivo
geral analisar como se articulam alunos, professores e profissionais de enfermagem nas
atividades de administracdo em enfermagem na graduacdo, em um hospital universitario.
Apresenta-se 0 resumo do projeto em anexo.

Com relagdo aos aspectos éticos que envolvem a pesquisa com seres humanos, no
estudo, consideram-se recomendag6es contidas na Resolugdo 466/12, do Conselho Nacional
de Salde.

Visualizam-se possibilidades para a construcdo do conhecimento na area de gestdo em
enfermagem e salde no que envolve o ensino em Enfermagem, neste particular da
administracdo, com o intuito de oferecer subsidios aos alunos, professores e profissionais de
enfermagem em relacdo a uma apreensdo da realidade de perspectiva integrada e que
transforma, transformando-se em uma l6gica dialética, com repercussées para 0 ensino,
pesquisa e a pratica de enfermagem.

Coloco-me a disposicdo para esclarecer qualquer ddvida mediante o e-mail
dagmar@enf.ufrgs.br ou pelo telefone (51) 3308-5424.

Informacdes sobre o Projeto de Pesquisa também podem ser esclarecidas/solicitadas
junto ao Comité de Etica em Pesquisa do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, pelo telefone
(51)3359-8304.

Pesquisadora doutoranda Professora orientadora
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APENDICE E

Carta de Apresentacdo da Pesquisa GENF-HCPA

Porto Alegre, 14 de junho de 2013.

Ao Grupo de Enfermagem do Hospital de Clinicas de Porto Alegre:

Na condicdo de doutoranda do Programa de Pds-Graduacdo em Enfermagem, estou
desenvolvendo o projeto de pesquisa intitulado “Do implicito ao explicito - o ensinar/aprender
administragdo em enfermagem no contexto hospitalar”, orientada pela Profa. Dra. Clarice
Maria Dall’ Agnol.

Assim, venho buscar anuéncia para coletar dados junto a profissionais de enfermagem
do turno da manha (Enfermeiros, Técnicos e Auxiliares de Enfermagem), alocados nas
unidades clinicas e cirurgicas que, em 2013/2, serdo campo de estagio para atividades de
ensino da administracdo em enfermagem (Disciplina ENF3047 - Administracdo em
Enfermagem e/ou Estagio Curricular I - Administracdo em Enfermagem), da Escola de
Enfermagem da UFRGS. Os critérios de exclusdo compreendem estar em gozo de algum tipo
de licenga, impedindo participacdo na coleta de dados ou em contrato temporario, com
término previsto nesse periodo.

Os dados serdo coletados mediante Observacdo Participante, Questionario
Autoadministrado e Grupo Focal. A Observacdo Participante serd de conhecimento dos
sujeitos, devendo ocorrer nas unidades de internacdo das alas 7° N, do Servico de
Enfermagem Clinica (SECLIN), e 8 N, do Servico de Enfermagem Cirlrgica (SEC), no
periodo entre 23 de setembro e 24 de outubro de 2013, acompanhando o estagio de alunos da
administracdo em enfermagem, de segunda a quinta feira, das 7 horas as 13horas e quinze
minutos, totalizando 125 horas nas duas Unidades, distribuidas equitativamente.

A pesquisa insere-se na vertente qualitativa, como estudo de caso, implicando uma
relacdo dindmica entre 0 mundo objetivo e a subjetividade do sujeito, tendo como objetivo
geral analisar como se articulam alunos, professores e profissionais de enfermagem nas
atividades de administracdo em enfermagem na graduacdo, em um hospital universitario.
Apresenta-se 0 resumo do projeto em anexo.

Com relagdo aos aspectos éticos que envolvem a pesquisa com seres humanos, no
estudo, consideram-se recomendagOes contidas na Resolugdo 466/12, do Conselho Nacional
de Saude.

Visualizam-se possibilidades para a construgdo do conhecimento na area de gestdo em
enfermagem e saide no que envolve o ensino em Enfermagem, neste particular da
administracdo, com o intuito de oferecer subsidios aos alunos, professores e profissionais de
enfermagem em relacdo a uma apreensédo da realidade de perspectiva integrada e que
transforma, com repercussdes para 0 ensino, pesquisa e a pratica de enfermagem.
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Coloco-me a disposicdo para esclarecer qualquer davida mediante o e-mail
dagmar@enf.ufrgs.br ou pelo telefone (51) 3308-5424.

Informacdes sobre o Projeto de Pesquisa também podem ser esclarecidas/solicitadas
junto ao Comité de Etica em Pesquisa do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, pelo telefone
(51)3359-8304.

Pesquisadora doutoranda Professora orientadora
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APENDICE F

Termo de Compromisso para Utilizacdo de Dados Institucionais (Observacao
Participante)*’

Projeto de Pesquisa: Do implicito ao explicito - o ensinar/aprender administracdo em
enfermagem no contexto hospitalar

Cadastro GPPG-HCPA-UFRGS numero:

Pesquisadora-responsavel: Profa. Dra. Clarice Maria Dall’ Agnol

Pesquisadora doutoranda: Dagmar Elaine Kaiser

Contato: E-mail dagmar@enf.ufrgs.br ou pelo telefone (51) 3308-5424

Instituicdo de Origem: PPGENF-UFRGS

Os pesquisadores do presente projeto se comprometem a preservar as informacgdes
institucionais que serdo coletadas por meio de Observacdo Participante realizada nas unidades
de internacdo das alas 7° N, do Servico de Enfermagem Clinica (SECLIN), e 8° N, do Servico
de Enfermagem Cirdrgica (SEC), do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, no periodo entre
23 de setembro e 24 de outubro de 2013, acompanhando o estagio de alunos da administracao
em enfermagem, de segunda a quinta feira, das 7 horas as 13horas e quinze minutos,
totalizando 125 horas nas duas Unidades, distribuidas equitativamente. Os registros serdo
realizados em um diério de campo e utilizados somente para fins deste estudo, que tem
procedéncia académica e destina-se a elaboracdo da tese de Doutorado junto ao PPGENF-
UFRGS, tendo como objetivo geral analisar como se articulam alunos, professores e
profissionais de enfermagem nas atividades de administracdo em enfermagem na graduacao,
em um hospital universitario, sendo isenta de vinculagdes hierarquicas ou administrativas ou
de influéncias que possam interferir no vinculo académico ou empregaticio dos sujeitos
observados. Quanto aos riscos, considera-se que poderd haver eventual desconforto em
decorréncia da presenca da pesquisadora-doutoranda durante a observacdo. Garante-se a
confidencialidade das informacOes e a preservacdo do anonimato dos participantes na
divulgacdo dos dados de pesquisa.

Os pesquisadores concordam que as informacdes serdo utilizadas Unica e exclusivamente
para execucdo do presente projeto. As informagOes somente poderdo ser divulgadas em

atividades académicas e cientificas, no contexto do projeto de pesquisa aprovado.

Informacdes sobre o projeto de tese também podem ser esclarecidas/solicitadas junto ao
Comité de Etica em Pesquisa do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, pelo telefone (51)3359-

8304.
Porto Alegre,  /  /2013.
Dda. Dagmar Elaine Kaiser Profa. Dra. Clarice Maria Dall’ Agnol
Pesquisadora doutoranda Professora orientadora

7 Elaborado conforme orientagdes contidas na Resolucéo 466/12, do CNS-MS.
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APENDICE G
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (Questionario Autoadministrado

1 - Vocé estd sendo convidado a participar da pesquisa “Do implicito ao explicito - 0
ensinar/aprender administragdo em enfermagem no contexto hospitalar”, que tem como
objetivo analisar como se articulam alunos, professores e profissionais de enfermagem nas
atividades de ensino de administracdo em enfermagem na graduacdo, em ambiéncia
hospitalar. A pesquisa tem precedéncia académica e destina-se a elaboracdo da tese de
Doutorado junto ao PPGENF-UFRGS, sendo isenta de vinculagdes hierarquicas ou
administrativas ou de influéncias que possam interferir no seu vinculo académico ou
empregaticio, ou seja, ndo lhe trard nenhum prejuizo.

2 - Cada participante (professor, aluno ou profissional de enfermagem) respondera a um
questionario autoadministrado, referente as reflexGes acerca de experiéncias estabelecidas
com alunos, professores ou profissionais de enfermagem no gerenciamento do cuidado na
unidade. A duracdo de participacdo no estudo, no preenchimento do questionario, é de
aproximadamente 20 minutos.

3 - A participacdo no estudo é totalmente voluntaria. N&o estd previsto nenhum tipo de
pagamento pela participacdo no estudo e vocé ndo terd nenhum custo com respeito aos
procedimentos envolvidos.

4 - Vocé podera recusar-se a participar da pesquisa em qualquer momento, sem qualquer
prejuizo. Durante o preenchimento do questionario, vocé poderd recusar-se a responder
qualquer pergunta que lhe cause algum constrangimento.

5 - A participacdo no estudo ndo lhe trara nenhum privilégio, seja ele de carater académico,
profissional, financeiro ou de qualquer outra natureza. Quanto aos riscos, considera-se que
podera haver eventual desconforto em decorréncia do preenchimento do questionario.

6 - Serdo garantidos o sigilo e a privacidade de sua identidade e das informacfes que vocé
fornecer. Vocé ndo precisa responder a todas as questdes do questionario, caso seja de sua
vontade.

7 - Este TCLE foi elaborado para ser assinado, em duas vias, ficando uma via com a
pesquisadora doutoranda e outra com cada um dos participantes.

8 - Todas as davidas poderdo ser esclarecidas antes e durante o curso da pesquisa, através de
contato com a pesquisadora responsavel e/ou pesquisadora doutoranda, na sala 219 da Escola
de Enfermagem da UFRGS, local de origem dos pesquisadores, ou ainda, mediante o e-mail
dagmar@enf.ufrgs.br ou telefone (51) 3308-5424.
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9 - Informacdes sobre o projeto de tese podem ser esclarecidas/solicitadas junto ao Comité de
Etica em Pesquisa do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, pelo telefone (51)3359-8304, ou
com a pesquisadora doutoranda Dagmar Elaine Kaiser, mediante o e-mail
dagmar@enf.ufrgs.br ou pelo telefone (51) 3308-5424.

Confirmo ter conhecimento do contetdo desse termo. Ao assinalar o campo - Sim,
vocé esta indicando que CONCORDA em participar da pesquisa e, por isso, concordando
com todas as informac@es acima.

() Sim
( ) Nao

De acordo, Porto Alegre,  /  /2013.

Dagmar Elaine Kaiser Nome do participante
Pesquisadora doutoranda

Assinatura do participante
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ROTEIRO DO QUESTIONARIO AUTOADMINISTRADO

Projeto de Pesquisa: Do implicito ao explicito - o ensinar/aprender administracdo em
enfermagem no contexto hospitalar

Cadastro GPPG-HCPA-UFRGS numero:

Pesquisadora-responsavel: Profa. Dra. Clarice Maria Dall’ Agnol

Pesquisadora doutoranda: Dagmar Elaine Kaiser

Contato: E-mail dagmar@enf.ufrgs.br ou pelo telefone (51) 3308-5424

Instituicdo de Origem: PPGENF-UFRGS

Prezado (a) Participante:

Solicito a vocé responder este questionario autoadministrado, que objetiva conhecer
como se articulam alunos, professores e profissionais de enfermagem nas atividades de
ensino de administracdo em enfermagem, na graduacdo, no ambiente hospitalar. Ao
responder a este questionario vocé estard contribuindo com a presente pesquisa, conforme
consta no TCLE.

I ) Dados de identificacio

Professor

Aluno

Enfermeiro

Técnico de Enfermagem

A~ AN AN~
N~ N N N

Auxiliar de Enfermagem

I1') Questdes norteadoras do questionario

1 Quais sdo suas preocupagdes com relacdo ao inicio e desenvolvimento do estagio de
administracdo em enfermagem? Quando/Em que momento estas preocupacfes Ssao
superadas?

2 Descreva algumas situacdes que (des)motivam a interacdo grupal, na unidade de
internacdo campo de estagio?

3 Vocé considera que existe (ou ndo) oportunidade de didlogo na equipe que envolve
professor, aluno, enfermeiro e pessoal de nivel médio? Comente sobre isso.

4 Vocé gostaria de se manifestar acerca de aspectos que ndo foram mencionados e que
interferem no andamento do estagio? Explique.
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APENDICE H
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (Grupo Focal) *®
Prezado (a) Participante,

Convidamos vocé para participar do Grupo Focal relativo a pesquisa “Do implicito ao
explicito - o ensinar/aprender administragdo em enfermagem no contexto hospitalar”, que tem
por objetivo analisar como se articulam alunos, professores e profissionais de enfermagem nas
atividades de administracdo em enfermagem na graduacao, neste Hospital universitario.

Visualizam-se possibilidades para a constru¢do do conhecimento na area de gestdo em
enfermagem e salde no que envolve o ensino em Enfermagem, neste particular da
administracdo, com o intuito de obter subsidios que possibilitem reflexfes acerca de como se
articulam alunos, professores e profissionais de enfermagem em relagdo a uma apreensdo da
realidade de perspectiva integrada, em uma logica dialética, no espaco assistencial. A
participacdo no estudo ndo trara beneficio direto ao participante, porém contribuird para o
aumento do conhecimento sobre o assunto estudado e os resultados poderdo auxiliar a
realizacdo de estudos futuros.

A participagdo no estudo é totalmente voluntaria. Ndo estd previsto nenhum tipo de
pagamento pela participacdo no estudo e o participante ndo tera nenhum custo com respeito
aos procedimentos envolvidos. A coleta de dados ocorrerd em dois encontros de grupos
focais, cada um com duracdo de 2h. Os encontros serdo realizados em uma sala no Centro de
Pesquisa do HCPA, previamente agendada, para proporcionar conforto e privacidade, além de
permitir a disposic¢éo dos participantes de maneira que todos se encontrem no campo de viséo
entre si e com a pesquisadora e 0 observador, fomentando, assim, a participacdo e interacao
grupal.

Havera gravacdo em audio, a qual serd inutilizada ap6s a conclusdo da pesquisa,
guardando-se as transcri¢des pelo periodo de cinco anos, a partir da publicacdo dos resultados.
A equipe de coordenacao dos encontros contara com a presenca da pesquisadora doutoranda e
de um observador ndo participante. Garante-se o carater confidencial das informacdes que
surgirem no grupo, bem como a preservacao de seu anonimato na divulgacdo dos dados de

pesquisa. Destaca-se que no relatério de pesquisa somente constardo informacoes

'8 Elaborado conforme orientagBes contidas na Resolucdo 466/12, do CNS-MS. Este termo tera duas vias de
igual teor: uma destinada a pesquisadora doutoranda e outra ao (&) participante.
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devidamente validadas por vocé. Aléem disso, todas as informacdes obtidas serdo utilizadas
somente para fins cientificos e de acordo com os objetivos deste projeto.

A pesquisa tem precedéncia académica e destina-se a elaboracdo da tese de Doutorado
junto ao PPGENF-UFRGS, sendo isenta de vinculag¢Ges hierarquicas ou administrativas ou de
influéncias que possam interferir no seu vinculo académico ou empregaticio, portanto, ndo lhe
trard nenhum prejuizo. Quanto aos riscos, considera-se que podera haver eventual desconforto
em decorréncia de eventual embate de ideias durante as discussées no Grupo Focal.

Este TCLE foi elaborado para ser assinado, em duas vias, ficando uma via com a
pesquisadora e outra com cada um dos participantes.

Todas as duvidas poderdo ser esclarecidas antes e durante o curso da pesquisa, através
de contato com a pesquisadora responsavel e/ou pesquisadora doutoranda, na sala 219 da
Escola de Enfermagem da UFRGS, local de origem dos pesquisadores, ou ainda, mediante o
e-mail dagmar@enf.ufrgs.br ou telefone (51) 3308-5424.

Informacdes sobre o projeto de tese também podem ser esclarecidas/solicitadas junto
ao Comité de Etica em Pesquisa do Hospital de Clinicas de Porto Alegre, pelo telefone
(51)3359-8304.

De acordo, Porto Alegre,  /  /2013.

Dagmar Elaine Kaiser Nome do participante
Pesquisadora doutoranda

Assinatura do participante
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ANEXO A

Plano de Ensino da Disciplina Enf 03043
Administracdo Em Enfermagem

24/05/2015 VisualizagZo de Plano de Ensino
Escola de Enfermagem
Departamento de Assisténcia e Orientacdo Profissional

Dados de identificacao
Disciplina: ADMINISTRACAO EM ENFERMAGEM

Periodo Letivo: 2015/1 Periodo de Inicio de Validade : 2015/1
Professor Responsdvel: LIA BRANDT FUNCKE
Sigla: ENF03043 Créditos: 12 Carga Horaria:
180h
Samula

Bases teéricas da Administracdo em Servicos de Salde. Planejamento e organizacdo do servigo de
enfermagem. Administragdo do processo de trabalho em enfermagem e coordenacdo das agdes no cuidado.
Visa inserir o aluno no campo profissional, desenvolvendo reflexdes teérico-pratica da funcdo gerencial do
enfermeiro em ambientes de atengdo a satde.

Curriculos

- Etapa P o
Curriculos Aconucitiada Pré-Requisitos Natureza
ENFERMAGEM - (ENF02003) ENFERMAGEM NO CUIDADO A

Vi 8 CRIANCA " Obrigatéria
E (ENF03006) ENFERMAGEM COMUNITARIA

Objetivos
0 aluno ao final da disciplina sera capaz de:

* realizar o gerenciamento da producdo de cuidados de enfermagem e de satide, a partir das bases teéricas
que fundamentam a pratica administrativa;

* refletir sobre a pratica cotidiana de enfermagem, realizando uma andlise critica dos modelos de gestdo
utilizados nos servigos de satde.

Conteido Programatico

Semana Titulo Conteiido

1Teorias da administragdo

2 Gestdo em servigos de satde e servigos de enfermagem

3 Gestdo da qualidade em servicos de salide e seguranca do
1 Fundamentos da administragdo paciente, Escores de Enfermagem

4 Programas de acreditagdo

5 Modelos de organizagao do cuidado de enfermagem

6 A gestdo de servigos e a satisfagdo do cliente

1 Aspectos da lideranga no gerenciamento em enfermagem
Instrumentos para o 2 Supervisdo em enfermagem
gerenciamento em enfermagem 3 Avaliagdo de desempenho
4 Trabalho em equipe
1 Panorama da situacdo de recursos humanos em salide no
Brasil .
2 Relacdes trabalhistas no dmbito das instituicdes de salde

3 Recursos Humanos em Salde publicas e privadas
3 Planejamento de recursos humanos em enfermagem:

hitps:/Awww1.ufrgs.briGr ) D fListaPlanos/vi izar.php?CodAlivi -20160&Periodol etivo=2015012 73
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comunidade e hospitalar
4 Gestdo de pessoas

Pratica disciplinar da administracdo da assisténcia de

4a9 Pratica disciplinar
enfermagem

Metodologia

A disciplina utiliza o Modelo Andragdégico de ensino que se destina a aprendizagem de adultos, considerando
que 0s mesmos ja possuem experiéncias anteriores e conhecimento armazenado de outras disciplinas. Nesta
proposta o professor atua como facilitador e prepara antecipadamente um conjunto de procedimentos a serem
desenvolvidos em conjunto com os estudantes, os guais envolvem as seguintes agfes: criar um mecanismo de
planejamento mutuo, estabelecer um clima que conduza a aprendizagem, formular programas objetivos que
satisfagam as necessidades de aprendizagem e finalmente avaliar os resultados em conjunto com 0s mesmos
para possiveis mudangas ou adequagdes. Para abordagem dos contetidos teéricos a disciplina propde-se a
atuar com a pedagogia problematizadora oportunizando ao estudante participar ativamente nas discugdes e
decisbes, contribuindo com solugdes para a tomada de decisdo.

Carga Horaria

Teodrica: 36 horas
Pratica: 144 horas

Experiéncias de Aprendizagem

As estratégias de ensino consistem em: discussdo, reflexdo, estudos de caso, resolugdo de situagdo-problema
e reunides de trabalho.

Para as atividades da pratica disciplinar a turma é organizada em grupos alocados conforme possibilidades dos
campos de estdgio. Os grupos sdo acompanhados pelos professores no decorrer da pratica disciplinar e
desenvolvem atividades inerentes ao trabalho enfermeiro de cada campo.

No ambito hospitalar as praticas desenvolvem-se no Hospital de Clinicas de Porto Alegre (HCPA) em unidades
de internacdo clinica e cirirgica, Unidade de Neonatologia e Unidade de Internacdo Obstétrica e Centro de
tratamento intensivo.

No ambito da saude coletiva a pratica é realizado no Centro de Satide Vila dos Comerciarios - CSVC. Os alunos
permanecem no mesmo local de estdgio por todo o periodo, sendo acompanhados por professor.

Critérios de Avaliacdo

Os alunos sdo avaliados através de:

# atividades teoéricas: duas (2) provas escritas com peso 7.

# atividades de pratica disciplinar com peso 3.

O aluno sera avaliado pelo professor responsavel pela pratica disciplinar, através de um instrumento, em
entrevista, previamente agendada, incluida no cronograma da disciplina. Caso seja necessdrio, serdo
agendadas outras entrevistas, por iniciativa tanto do professor quanto do aluno.

Para ser aprovado, nas atividades tedricas, o aluno devera obter no minimo nota 7.0.

Para ser aprovado na disciplina o aluno deverd obter nota minima de 7,0 na prética disciplinar.

O conceito final serd expresso através do seguinte calculo:
Atividades teéricas X peso 7 + atividades Pratica disciplinar X peso 3 = NOTA FINAL

A freqiiéncia minima exigida é de 75%, conforme exigido pelo RGU.
Alunos que necesitam afastamento mais prolongado, por motive de salde, deverdo apresentar-se na Junta
Médica em 72h tteis a contar do dia de auséncia as aulas para obtengdo de laudo médico e justificativa legal.

Os conceitos atribuidos corresponderdo aos seguintes valores:

Conceito A - 10a 9,0

Conceito B - 8,9 a 8,0

ConceitoC-7,9a 7,0

Conceito D-6,9a 0,0

Conceito FF — aluno que ndo obtiver a freqiiéncia minima exigida conforme o RGU.

Atividades de Recuperacdo Previstas

Ao aluno que ndo obtiver média minima de 7,0 nas atividades teéricas sera oportunizada uma prova de
recuperacdo, que abrange todos os contetidos desenvolvidos na Disciplina. Para ser aprovado, o aluno devera
obter nota 7,0 na prova de recuperacdo, anulando a nota anterior conteudo teérico.

hitps:/Mww1.ufrgs. br/Graduacao/xinformacoesDepar iListaPlanos/visaol\ izar. php?CodAtividade=20160&Periodol etivo=2015012 23
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Pelas caracteristicas da atividade de ensino, NAO E POSSIVEL A RECUPERAGAO DA PRATICA DISCIPLINAR.

O aluno com falta nos dias de prova por motive de satide deverd apresentar-se na Junta Médica.

A recuperagdo por afastamentos legais (licenca de satide para aluno e licenca de gestante) serd oportunizada
através de atividades teéricas e/ou praticas.

Bibliografia

Basica Essendial

KURCGANT, Paulina et al - Gerenciamento em Enfermagem - Editora Guanabara Koogan (ISBN: 978-85-277-
1644-4)

MARQUIS, Bessie; HUSTON, Carol - Administracdo e lideranga em enfermagem: teoria e aplicagdo - Editora
Artes Médicas (ISBN: 978-85-363-2329-9)

Basica

Wachter, Robert M - Compreendendo a Seguranca do Paciente - Editora McGraw-Hill (ISBN: 9788580552546)

Complementar

Sem bibliografias acrescentadas

QOutras Referéncias

Ndo existem outras referéncias para este plano de ensino.

Observacdes

As 180h da disciplina sdo distribuidas em 4 dias da semana, de segunda a quinta feira, por 6 periodos diarios,
desta forma, a conclusdo ocorre em 9 semanas letivas. A concentracdo da carga horaria decorre da estratégia
de ensino, sendo que os alunos desenvolvem as atividades inerentes ao trabalho enfermeiro de cada campo
da pratica oferecida pela disciplina.

No mesmo semestre, apés a conclusdo desta disciplina, os alunos iniciam o Estagio Curricular I -
Administracdo de Enfermagem nos mesmos campos da pratica, a partir da 9 semana letiva.

https:/www1.ufrgs.br/Grad Il Depar rito/listaPlancs/visao/Visualizar. php?CodAtividade=20160&Periodol efivo=2015012 a3
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ANEXO B
Plano de Atividades do Estagio Curricular | - Administracdo em Enfermagem
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Escola de Enfermagem
Comissdo de Graduacdo de Enfermagem

Dados de identificac@o

Estagio: ESTAGIO CURRICULAR I - ADMINISTRACAO EM ENFERMAGEM

Periodo Letivo: 2015/1 Periodo de Inicio de Validade : 2015/1
Professor Responsavel: LIA BRANDT FUNCKE
Sigla: Créditos: 0 Carga Horaria: h
Samula
Curriculos
. Etapa 2 & i
Curriculos Acornisalhada Pré-Requisitos Natureza
_ (ENF02003) ENFERMAGEM NO CUIDADO A
\E,':FERMAGEM 8 CRIANCA Obrigatéria

E  (ENF03006) ENFERMAGEM COMUNITARIA

Objetivos
Ao final da disciplina o aluno sera capaz de:

# realizar o gerenciamento da produgdo de cuidados de enfermagem e de satide, a partir das bases teéricas
que fundamentam a pratica administrativa;

# refletir sobre a préatica cotidiana de enfermagem, realizando uma analise critica dos modelos de gestdo
utilizados nos servigos de satde.

Conteiido Programatico

Semana Titulo Contedido

10 a 18 Estdgio Curricular Esmgi'o'Curricula’r = Administracdo de Enfermagem
Relatério de Estagio

Metodologia

O professor atua como facilitador e prepara antecipadamente um conjunto de procedimentos a serem
desenvolvidos em conjunto com os estudantes, os quais envolvem as seguintes ag¢des: criar um mecanismo de
planejamento mituo, estabelecer um clima que conduza a aprendizagem, formular programas objetivos que
satisfacam as necessidades de aprendizagem e finalmente avaliar os resultados em conjunto com os mesmos
para possiveis mudangas ou adequagdes. Na insercdo dos cenarios de pratica propde-se a atuar com a
pedagogia problematizadora oportunizando ao estudante participar mais ativamente nas discussdes e
decisbes, contribuindo com solugdes para a tomada de decisdo.

Carga Horaria

Tedrica: 0 horas
Pratica: 180 horas

https:/iwww1.ufrgs.br/Gradt Ixinfc Depar nto/listaPlanos/visaol izar.php?CodAtividade=20161&PeriodoLetivo=2015012 13




191

24/05/2015 Visualizagéo de Plano de Ensino

Experiéncias de Aprendizagem

As estratégias de ensino consistem em estudos mdependentes discussdes, estdgio curricular, reunides de
trabalho e relatério de atividades.

Para a atividade de estagio, o aluno é alocado em unidade de satide ou hospitalar conforme possibilidades dos
campos de estdgio. O aluno é acompanhado pelo professor no decorrer do estdgio e desenvolve atividades
inerentes ao trabalho enfermeiro nesse campo. No ambito hospitalar os estdgios desenvolvem-se no Hospital
de Clinicas de Porto Alegre (HCPA), em unidades de internacdo clinica, cirtirgica, neonatologia, obstetricia e
centro de tratamento intensivo. As unidades de internagaoc atendem uma média de 32 a 45 pacientes, os quais
sdo divididos entre os alunos, que vdo assumindo gradativamente as fungdes do enfermeiro. Por tratar-se de
um hospital universitario o HCPA possui uma filosofia de atendimento embasada em uma metodologia
denominada Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE) que norteia as agées da equipe de
enfermagem no cuidados aos pacientes. Através desta metodologia o aluno planeja o atendimento elaborando
todas as etapas do Processo de Enfermagem (Anamnese e Exame Fisico, Diagnéstico, Prescrigdo e Evolugdo
de Enfermagem).

Nas unidades de internagdo os alunos também tém oportunidade de integrar-se com a equipe multidisciplinar e
vivenciar o gerenciamento de pessoal, material e fisico bem como a coordenacdo e avaliagdo da equipe de
auxiliares, realizacdo de procedimentos especificos dos enfermeiros, orientagdo a familiares e pacientes,
notificagdo de medidas preventivas, realizacdo de escalas de folga, férias, tarefas, trocas de turno,
substituicdo e treinamento de funciondrios da unidade, bem como acompanhamento dos indicadores gerenciais
e assistenciais. Neste periodo os alunos fazem a mesma carga horaria dos enfermeiros da Instituicao
acompanhando a passagem de plantdo nas trocas de turno.

No Distrito Sanitaric Gléria-Cruzeiro-Cristal, os estdgios se ddo no Centro de Saude Vila dos Comercidrios
(CSVC) e nas Unidades Bdasicas de Satide Tronco. No Distrito Sanitdrio Centro, o estagio se dd na Unidade
Bésica HCPA/Santa Cecilia, com excelente integracdo entre os profissionais de satde, os académicos e 0s
docentes, com resultados positivos tanto para o ensino quanto para os servigos, nos quais os académicos
realizam fungBes compativeis com a dos enfermeiros, sendo acompanhados pelos professores responsaveis.
Alguns dos projetos desenvolvidos pelos alunos envolvem o trabalho extramuros de acompanhamento de
alunos em escolas, como é o exemplo da Escola Estadual Alberto Bins, trabalhos desenvolvidos na Creche O
mundo maravilhoso localizadas na area de atuagdo adscrita. Além disso, os alunos colaboram em todos os
trabalhos que vem sendo desenvolvidos nos locais de estagio: campanhas de vacinagdo, grupos preventivos
de usuarios portadores de hipertensdo arterial sistémica, diabete melito e programas em desenvolvimento nos
servigos, como o HiperDia, Préa-Nené, Bolsa Familia, Programa de Satde da Mulher, Pré-Natal, Estratégia de
Satide da Familia. Acrescenta-se a esses, a contribuicdo dos alunos nos processos de trabalho da rotina diaria
dos servicos, como a consulta de enfermagem, acolhimento, visitas domiciliares, realizagdo de grupos, entre
outros.

Os alunos permanecem no mesmo local de estdgio por todo o periodo, ficando um aluno em cada setor, sendo
acompanhados por professor.

A busca pela universalidade, eqiiidade, integralidade e participacdo em satide pelas pessoas, familias e
comunidade na atengdo primdria em satide permitem a discussdo e problematizacdo da organizagdo do
sistema de satde brasileiro e a formacdo académica na drea da enfermagem. Contribuem no debate sobre o
projeto politico pedagdgico da Escola de Enfermagem e na implementacgdo das Diretrizes Curriculares
Nacionais de forma a contemplar as reais necessidades de satide e o amadurecimento da pratica
interdisciplinar e multidisciplinar, reafirmando a satide como direito social e estimulando a integragdo dos
setores da satide e da educagdo para o fortalecimento da gestdo em enfermagem nos diferentes niveis de
atencd@o em saude preconizados pelo SUS.

Critérios de Avaliacdo

A avaliacdo é entendida como um processo continuo e é realizado no transcorrer das atividades propostas. O
conceito final é resultado dos instrumentos de avaliacdo utilizados para o estagio.

Ao longo do estagio é realizado feedback sobre o desempenho do aluno (pontuando os aspectos positivos e
pontos de melhoria), uma avaliagdo formativa que envolve a coleta de dados durante o transcorrer do
aprendizado de forma que revisGes possam ser feitas, baseadas nestas evidéncias. Um dos principais
propésitos desta forma de avaliacdo é acompanhar o grau de dominio de uma determinada atividade ou
tarefa. O sucesso deste tipo de avaliagdo reside principaimente na comunica¢do bem sucedida dessas
informacdes aos alunos, estabelecendo com eles uma estratégia de melhoria que envolva agdes e prazos.

1 o processo avaliativo

# O aluno serd avaliado pelo professor responsavel pelo estdgio, utilizando um instrumento préprio em
entrevista previamente agendada, incluida no cronograma da atividade de ensino. Caso seja necessdrio, serdo
agendadas outras entrevistas, por iniciativa tanto do professor quanto do aluno (peso 9).

# Para ser aprovado no estdgio, o aluno deverd obter nota minima de 7,0 no estdgio. Pelas caracteristicas da
atividade de ensino, NAO E POSSIVEL A RECUPERACAO DO ESTAGIO.

# No relatério final do estdgio (peso 1):

# O aluno deverd elaborar e entregar um Relatério de Final ou Portofélio do estagio;

ATENCAO: Esse relatério somente terd sua nota adicionada ao estagio se o aluno obtiver a nota minima de 7,0
no estdgio (LER CRITERIO ACIMA).

2 Critérios para obtengdo do conceito final g

O conceito final serad expresso através do seguinte célculo:

https/iwww1.ufrgs.br/Graduacao/xinformacoesDepartamento/ListaPlanos/visao/Visualizar.php?C odAfividade=20161&Periodol etive=2015012 23
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Atividades de estdgio X peso 9 + atividades de relatério X peso 1 = NOTA FINAL

Os conceitos atribuidos corresponderdo aos seguintes valores:

Conceito A-10a 9,0

Conceito B - 8,9 a 8,0

ConceitoC-7,9a7,0

Conceito D~ 6,9 a 0,0

Conceito FF — aluno que ndo obtiver a freqiiéncia minima exigida conforme o RGU.

3 Fregiéncia
A fregiiéncia minima exigida é de 75%, conforme exigido pelo RGU. Alunos que necessitam faltar (mais que

uma semana) por motivo de saiide deverdo apresentar-se na Junta Médica para obtencdo de laudo médico e
justificativa legal.

Atividades de Recuperacdo Previstas
Pelas caracteristicas da atividade de ensino, NAO E POSSIVEL A RECUPERACAO DO ESTAGIO.

A recuperacdo por afastamentos legais (licenca de satide para aluno e licenca de gestante) sera oportunizada
através de atividades tedricas e/ou praticas.

Bibliografia

Bésica Essencial
KURCGANT, Paulina et al. - Gerenciamento em Enfermagem - Editora Guanabara Koogan (ISBN: 978-85-277-
1644-4)

MARQUIS, Bessie; HUSTON, Carol - Administracdo e lideranca em enfermagem: teoria e aplicagdo - Editora
Artes Médicas (ISBN: 978-85-363-2329-9)

Basica

Sem bibliografias acrescentadas

Cbmplementar

Sem bibliografias acrescentadas

Outras Referéncias

N3o existem outras referéncias para este plano de ensino.

Observacdbes

Apés a conclusdo da disciplina de Administragdo em Enfermagem, na sequencia, em torno da nona (9) semana
letiva, os alunos iniciam o Estdgio Curricular I - Administracdo de Enfermagem nos mesmos locais da pratica
que estavam desenvolvendo as atividades disciplinares.

Como estratégia de ensino, os alunos realizam o estagio em 4 dias da semana, de segunda a quinta feira, por
6 periodos didrios.

hﬂps:lhmwuﬁgsh/Gradmwdxmmaco&sDepManmdUstaﬂmMsad\ﬁsudizar.pip?CodAtividade=20161&PeriodoLeﬁvo=2015012 33
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ANEXO C
Organograma do Hospital de Clinicas de Porto Alegre

MINISTERIO DA EDUCAGAO

SECRETARIA DE ENSING SUPERIOR

HOSPITAL DE CLINICAS DE
PORTO ALEGRE

CONSELHO DIRETOR

FRESIDENCIA
VICE-PRESIDENTIA Vit EPRESIDENCEA
| ADMINISTRATIVA | 1 MEDICA [
GRUPD DE GRUPD DE
| PESQUISA E FOS-
ENMFERMAGEM
GRADUACAD

Fonte: HOSPITAL DE CLINICAS DE PORTO ALEGRE (2015)
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ANEXO D
Organograma do Grupo de Enfermagem do HCPA
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ANEXO E

Parecer de Aprovacio do Projeto de Pesquisa no Comité de Etica em Pesquisa do
Hospital de Clinicas de Porto Alegre

& HCPA - HOSPITAL DE CL'NICAE:: DE PORTO ALEGRE
GRUPO DE PESQUISA E POS-GRADUACGAD

COMISSAD CIENTIFICA

A Comiesan Cientifics do Hospl:al de Clinlcas de Porlo Alagre analisou o prajata:

Projeto: 130333
Data da Werada do Projetar

FPegquisadares:
CLAMICE MARLS DWLL AGH.
OaSkHAR E. A HZ EAISER

Tiule: DO IMPLICITO AQ EXPLICITD - O ENSINARFAPRENDER ADMIMISTRACAC EM
ENMFERMAGSEM MO CONTEXTO HOSPITALAR

Este projato foi APROVADD em seus astactos éticcs, rmamsdoldgicos, lagislicoe e Hnengeins para
aer “ealizado no Hosplial da Slinlcas de Pota Alegre. .
Esta apravagda astd hAseads nna pRreceres dos respectlvos Semibdés oo Efica & oo Servign de Gestan

Sm ~'Bsguisa.

"

- 05 pesquisedores vincuwlados ac projeto ndo participarasn de gquelquer atapa do processe de sve ig3o
de seus projetoes.

- [ pesquisrdaor deverd aprasentar relatdrlos samastraia de acampannementa e relataric lingl ac Grupo
do Pesqulsa o Pds-Graduacap [GPPG)

Partw Alegre. 24 de cutubirg de 2014,

-

Prof. Edugioo Pandeli Pazens
Gaprdanador GPPCHT2A



