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ARTIGO DE PESQUISA

AAMBIGUIDADE DE SENTIMENT OSVIVENCIADOS NO QUOTIDIANO DA EQUIPE
DE ENFERMAGEM PEDIATRICA

The ambiguity of feelings experienced in the daily life of the nursing team pediatric

La ambiguedad de sentimientos vividos en la vida diaria del equipo de enfermeria pediatrica

Adriana Dutra Tholl}, Rosane Gongcalves Nitschke

Resumo
Trata-se de uma pesquisa descritiva de abordagem qualitativa, fundamentada no Interacionismo Simbélico e nos pressupostos
tedricos de Michel Maffesoli, cujo objetivo foi compreender os significados atribuidos pela equipe de enfermagem de uma
unidade de internagdo pediatrica a seu quotidiano. Como estratégia de coleta de dados, foram utilizadas duas oficinas com
11 membros da equipe de enfermagem e valeu-se da Pesquisag€nteAssistencial para a analise dos dados. Os
resultados apontaram uma ambiguidade de sentimentos da equipe de enfermagem pediatrica quanto a seu quotidiano, que
ora & umdespertar de emog¢Oérsazendo alegrias, sendo gratificante, prazeroso e ora, muito triste e preocupante. O
quotidianosignificando enfermageré equipe, cuidado, trabalho, trabalhar com, rotina e distracé@o. Concluiu-se que, para
a manutencgédo da regularidade, estabilidade e continuidade dos cuidados a crianga, a equipe de enfermagem necessita criar
“respiradouros” buscando com o outro, possibilidades de interagBes mais saudaveis.
Descritores: Enfermagem pediatrica; Crianca hospitalizada; Relacdes interpessoais

Abstract
This is a descriptive qualitative approach research based on the Symbolic Interactionism and in the theoretical concept of
Michel Maffesoli, which the objective is to understand the meanings of a nursing team in a pediatric internation unit and
his daily It was used as a strategy for data collection two workshops with eleven members of the nursing team and the
Convergent Care Research was used for the data analysis. The results show an ambiguity of feelings of the team in his
daily, which it can be an awakening of emotions, bringing happiness, being rewarding, pleasurable, but sometimes very sad
and disturbingThe daily meaning nursing, is team, care, job, work with, routine and distracti@eohicluded that, to
maintain regularitystability and continuity in child care, the nursing team needs to create “vents” seeking each other
possibilities of healthier interactions.
Keywords: Pediatric Nursing, Child hospitalized, Interpersonal relations

Resumen
Esta es una pesquisa descriptiva de abordaje cualitativa basada en el Interaccionismo Simbalico y en los supuestos tedricos de
Michel Maffesoli, cuyo objetivo fue comprender los significados asignados por el equipo de enfermeria en una unidad de
internacion pediatrica y su cuotidiano. Fue utilizado como estrategia de recopilacion de datos dos talleres con los once miembros
del equipoy se basé en la Investigacion CayeraieAsistencial. Los resultados muestran una ambiguedad de sentimientos del
equipo de enfermeria pediatrica en su cuotidiano, que es tanto un despertar de emociones que traen felicidad, es gratificante,
placentero, pero también triste, preocupante. El cuotidiano, significando enfermeria, es equipo, cuidar, trabajo, trabajar con,
rutina, distraccion. Se concluye que, para mantener la regularidad, estabilidad y continuidad del cuidado con nifios, el personal
de enfermeria tiene la necesidad de crear “respiraderos” buscando posibilidades de interacciones mas saludables.
Descriptores: Enfermeria pediatrica; Nifio hospitalizado; Relaciones interpersonales
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INTRODUCAO qualitativa, realizada na Unidade de Internacéo Pediatrica
(UIP) de um hospital publico do Sul do Pais.

E na abordagem centrada na crianca e familia que a Optou-se pela abordagem qualitativa, por possibilitar
enfermagem pode exercer o cuidado de forma diferenciadama aproximacgédo aprofundada dos significados das
pois além de cuidar da crianga hospitalizada, deve levar enelacdes humana#. pesquisa qualitativatrabalha com
consideracgdo problemas, interesses, potencialidadesceuniverso de significados, motivos, aspiragdes, crencas,
expectativas de toda a familia no cuidado, abrindo unvalores e atitudes, o que corresponde a um espaco mais
espaco de interacdo e comunic&¢ao profundo das rela¢des, dos processos e dos fendmenos

Quase sempre a hospitalizacéo infantil, produz um duplgue ndo podem ser reduzidos a operacionalizacdo de
traumatismo a crianga e, consequentemente, a sua familizgriaveis.
conforme a separacéo do ambiente faméieslhedor e que Para dar sustentacéo tedrica ao desenvolvimento da
imprime sentimentos de protecao, € levada ao hospital, qyeesquisa, foram usadas o referencial tedrico do
€ um lugar frio, impessoal, hostil, com rotinas e normas rigidamnteracionismo Simbdlic® e da proposta teérico-

e com profissionais que executam acles desconfortaveispistemo-metodoldgica de Michel Maffesd]ipela
gue causam dor fisica e emociéhal conjuncdo sensivel que ambos os referenciais tém de

Nessa contemporaneidade, a hospitalizacdo infantitompreensdo do sentido das relagées sociais.
retrata uma realidade desgastante tanto a crianca e sua Participaram da pesquisa 11 membros da equipe de
familia, como para a equipe pediatrica que lida com uma&nfermagem da UIP que atenderam aos seguintes critérios
populacdo especial. Com atencéo redobrada, essée inclusdo: a) ser enfermeiro, auxiliar ou técnico de
profissionais convivem com o processo salde-doenca Enfermagem; b) ter trabalhado em UIP ha 5 anos; c) fazer
morte, podendo causar angustia, depressdo e muitgmrte da equipe de enfermagem da UIP da referida
sofrimentos psiquicés Além disso, por vezes, os Instituigdo.
profissionais de Enfermagé&ntrabalham em carga horaria Os dados foram coletados por meio de duas Oficinas,
excessiva, podendo, de fato, estar relacionando doigor apresentarem-se como possibiliddtds integracéo
empregos, horas extras, plantdes dobrados, nUmero @econjuncdo de estratégias sensiveis no processo de
profissionais reduzidos e profissionais que conciliampesquisarE um processo de interacéo entre um grupo de
trabalho e estudo. pessoas, no qual todos trocam experiéncias, sendo

Os profissionais de saude precisam de cuidado, porquaestres-aprendizes.
cuidar do outro implica compreender o outro, ser empatico Os sujeitos foram convidados a participarem da
e, consequentemente, compreender a si mesmo, 0 gpesquisa durante uma reunido geral dg kdRjual uma
determina que quem cuida precisa de cuidado. Neste,pensdas autoras, ex-membro da equipe de enfermagem da
faz-se necessario um olhar mais atencioso e dirigido pan&ferida Instituicao, apresentou a finalidade do estudo e
esses profissionais que estdo perdendo o foco do cuidads critérios de inclusdéos interessados em participar
na prética profissional e no cuidado de si. da pesquisa, ao final da reuniéo, foi lido e discutido o

Nesse contexto, esta pesquisa teve como objetivdermo de Consentimento Livre Esclarecido (TCLE).
compreender os significados atribuidos pela equipe de Com duragéo de 2 horas cada encontro, as Oficinas
enfermagem pediatrica a seu quotidiano, a fim de€foram realizadas em uma sala de aula anexa,ddsdRlo
contribuir sua pratica do cuidado dirigida as criancas éorario de trabalho dos membros participantes, a fim de
suas familias e, especificamente, aos protagonistas duportunizar a participacdo de todos os profissionais de
cuidado infantil em unidades hospitalares. enfermagem interessados. O registro das Oficinas foi

realizado por meio de fotografias, audio, video, bem como

METODO um diéario de campo.

Tais encontros, baseados nas oficthaambém séo

Trata-se de uma pesquisa descritiva de abordagemompreendidos como assistir/cuidar na Pesquisa
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ConvepenteAssistencial, aguela que mantém, durante todd'técnica do domind”, que visava a responder a questado
Seu processo, uma estreita relacdo com a situacdo sociagrteadoraQuais os significados do quotidiano da equipe
com a intencionalidade de encontrar solugbes parde enfermagem pediatrica?
problemas, realizar mudancas e induzir inovagdes na situagdo Entregou-se a cada um dos protagonistas, um pincel
social”, constituiram-se dos seguintes momentos: atdmico e uma folha de papel oficio com um trago que a dividia
Relaxamento deacolhimento momento em que se em dois espa¢os. De um lado da folha, solicitou-se a descricéo
preparava o ambiente e realizava-se uma técnica dao quotidiano da equipe de enfermagem, e do outro lado, que
relaxamento e uma dindmica visando a descontracdo; permanecesse em branco. Durante a apresentacdo, 0s
Atividade central, momento em que se trabalhava com protagonistas aproximavam os registros de acordo com a
a questao norteadora, por meio de uma dinamica de grupsimilaridade, em caso de registros com idéias diferentes,
Relaxamento de integragdpmomento em que se aproximavam-se as partes brancas das folhas.
retomava a técnica de relaxamento e fazia-se uma avaliagdo Na sequéncia da pratica, comelaxamento de
do encontro. integragao, ao som do barulho do n¥a#, realizaram-se
A seguir apresenta-se o discorrer das Oficinas: alguns exercicios respiratérios com o objetivo de
Na primeira oficinaSignificados do quotidianoda  harmonizar o corpo e a mente. Posteriormente, foi
equipe de enfermagem pediatricgpretendeu-se conhecer desenvolvida uma avaliagdo do primeiro encontro que
quais os significados, sentimentos e simbolos que #&ifinalizado com um lanche.
equipe de enfermagem de uma UIP atribui a seu cotidiano. Na segunda oficinaA equipe de enfermagem
Com o ambiente previamente preparado compediatrica repensando o seu quotidiano e propondo outras
musicd'?, incenso e pouca luminosidade, iniciou-se opossibilidades de interagire cuidar, procurou-se, com a
relaxamento de acolhimento convidando os equipe de enfermagem da Upropor possibilidades e
participantes a fazer uma roda, simbolizando a unidade=flexdes sobre o quotidiano das interages e cuidados
do grupo. Na sequéncia, eram chamados para sentars criancas e familias, com o intuito de estabelecer
fechar os olhos e viajar pelos simbolos e significados deelagées harmoniosas que contemplassem a satisfacéo
musica. No ensejo da melodia, realizavam-se exerciciode todos os envolvidos no processo de interacédo. Diante
de respiracdo e alongamentos simples, tendo comdos relatos na Oficina anterjdyuscou-se construir na
principio basico o respeito pelos limites de cada um. Logesegunda oficina, um ambiente terapéutico a equipe de
apos, realizou-se uma dinamica de aproximacéao (dinamicanfermagem da UllParticiparam da segunda oficina dez
do riso — solicitando aos participantes que sorrissem urprotagonistas: Colombina, Dom Quixote, Brecht,
para o outro), permitindo a descontra¢édo do grupo.  Dionisio, Lizistrata, Dulcinéia, Jocasta, Shakespeare,
Dando continuidade a apresentacdo da primeir&tanislavski éAristéfanes.
Oficina, os participantes foram convidados a se deslocarem Com o ambiente ja preparado nos mesmos moldes do
até o quadro, a fim de escolherem a mascara que geimeiro encontro, iniciou-se celaxamento de
identificaria com um nome ficticio, orientou-se também queintegracéao, solicitou-se aos participantes que buscassem
escrevessem atras da mascara seu nome, com o objetivma posigcdo confortavel (sentados, em pé ou deitados)
de que, no préximo encontro, localizassem a mascara. Pgpara iniciar a sessao de relaxameAtm.som de uma
preservar a identidade dos participantes, optou-se panusicd®¥, comegaram alguns exercicios de respiracédo e
denomina-los com grandes nomes do mundo artisticaglongamento mais avancados. Retomando a atividade,
identificados pelas mascaras. Participaram da primeiraealizou-se, posteriormente, uma dinamica de
Oficina 11 protagonistas: Colombina, Dias Gomes, Domdescontracdo (dinamica da mimica), na qual os
Quixote, Brecht, Dionisio, Lizistrata, Dulcinéia, Jocasta, participantes representavam, em forma de mimica, o que
Shakespearet&hislavski éristéfanes. estava escrito em um dos papéis contidos em uma caixa
Na atividade central da primeira Oficina, os (ex: cachorro, gato, Xuxa, sapo, coelho, soldado).
participantes foram convidados a participar da dindmica Naatividade central, realizaram-se duas dindamicas
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complementares que respondessem a questao norteadatf6/96 do Conselho Nacional de Saiude £MS
Como a equipe de enfermagem pediatrica repensa seu
guotidiano e quais as possibilidades de interacéo e RESULTADO E DISCUSSAO
cuidado? A primeira, chamada técnica do baldo, tinha
como significado romper o quotidiano e abrir novas A analise do estudo permitiu a construcdo de duas
possibilidades de interac@o entre a equipe. categorias e suas respectivas subcategorias, quais sejam:
Entregou-se aos protagonistas um baldao, um papel e
uma caneta, para que descrevessem suas possibilidadesCategoria 1: Despertar de Emoctes
de interacao e cuidado e colocassem-nas dentro do baldo, Subcategorias: traz alegrias; é gratificante; é
enchendo-o e, posteriormente, estourando-o, a fim dprazeroso; muito triste; & preocupante.
apresenta-lo ao grande grupo. Como segunda etapa da Categoria 2: Significando Enfermagem
atividade central, deu-se a Fabula da Convivéncia aos Subcategorias: é equipe; € cuidar; é trabalho; é
protagonistas, orientando-os sobre a leitura e posteridrabalhar com; é rotina; é distracgéo.
reflexdo, a respeito do repensar do quotidiano da equipe
de enfermagem. Despertar de emocdes
Norelaxamento de integracépformou-se um circulo Na construcédo do significado do que é o quotidiano
no centro da sala de aula e, de maos dadasla equipe de enfermagem pediatrica, percebeu-se um
compartilharam-se olhares, sorrisos e palavragparadoxo de emogdes, vividas em comum, que nos remeteu
expressando o vividé. seu término, fez-se uma avaliagdo a “ética da estétic&?, como empatia, do desejo de
geral do encontro que foi encerrado com um lanche. comunicac¢éo, da emoc¢éo ou da vibracdo comum. Maneira
Os dados foram analisados com base nogle sentir e experimentar em comukrética da estética
pressupostos da Pesquisa CogeateAssistencial, convida-nos a redescobrir a graga de estar e sentir junto,
ressaltando-se as seguintes etapas: fase de analideligar-se ao outro, para um “viver saudavel” no dia a dia.
(processo de apreenséo), fase de interpretacao (processo
de sintese, teorizacao e de transferéndaps a Traz Alergias
transcricdo das fitas cassete, video e diario de campo, Por meio dos relatos, percebeu-se que o quotidiano
realizou-se leitura repetida e exaustiva, permitindo efetuala equipe de enfermagem pediatrica ndo se restringe
a ordenacéo do conjunto dos dados obtidos. apenas ao “instituido”, mas ao “instituinte”, ampliando-
Nesse sentido, deu-se inicio a primeira classificagd@e com os gestos e olhares, com sentimentos de alegria
para apreender as estruturas relevantes, possibilitande® receber o sorriso de uma crian¢a, um abraco de
construcao das categorias empiricas confrontadas a lwgradecimento dos pais e acompanhantes. Enfim, o
do referencial tedrico, bem como de outros autores afingjuotidiano traz alegrias, “nos pequenos gestos”, como
O desenvolvimento da pesquisa ocorreu, ap0s ae pode observar no relato de Dulcinéia:
aprovacgdo da Direcdo de Enfermagem* do hospital onde
foram coletados os dados e sob a aprovacéo do Conselho de “T raz alegrias quando vemos o 860 da crianga e
Etica do referido hospitalodos os participantes foram a sua recuperagdo, quando conseguimos ajudar um
informados sobre os objetivos do estudo, tipo de participacafamiliar que esta necessitando de maior aten¢éo, quando
desejada, livre opcao de aceitar participar sem qualquese percebe que a equipe esta tranquila, coesa, que luta
prejuizo e, ap6s concordancia, assinaram o TCLE em dugelos mesmos ideais e busca o bom atendimento da
vias em conformidade com o preconizado pela Resolucao rfamilia e da crianca”.

* Na ocasidao do estudo, nao havia a Obl’igatoriedade de Observa_se que a troca de Olhares de expressaes eo
apresentar os projetos de pesquisa do Programa de Poés- '

Graduacéo em Enfermagem, da Universidade Federal de Santaque s&o energias que encantam, fazem do quotidiano

Catarina ao Comité de Etica e Pesquisa, bastava a ciéncia e o .. . . . ,
aprovacéo da Direcéo do hospital. da hospitalizag&o infantil um universo mais agradéavel,
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mais colorido, mais enriquecido, tanto para quem cuidafetos e espa¢és.
como para quem € cuidado.o@ar” o outro é entrar
simplesmente em contato, é participar junto. Essa “Eu penso no prazer de sagaber que vou trabalhar
comunicacao “tatil” também é uma forma de interlocucdo:com pessoas que gosto, fazer coisa que eu gosto, pra
fala-se, tocando-§&. mim, € uma coisa muito gostosa(Colombina)
“E prazeroso, € agradavel e apesar de tudo é muito
E gratificante gostoso. Sou apaixonada, gosto da enfermagem”.
Embora a natureza do trabalho das instituicdegStanislavski)
hospitalares seja lidar com a ddwenca, medo, sofrimento
e morte, ha o “lado prazeroso”. “O hospital organizou seu Embora o quotidiano da equipe de enfermagem
espaco para receber a doenca e ndo a pessoa doente, sgethiatrica seja marcado por alegrias e tristezas, vitorias e
esta, vista apenas como um substrato no qual a doencaderrotas, prazeres e desprazeres, a Enfermagem também é
instala™#®”, A Enfermagem meulha nesse universo uma paixao, apesar das limitacdes, é prazeroso trabalhar
conflitual, mas transcende, quando passa a perceber gna Enfermagem, quando se faz e se trabalha com o que se
o quotidiano é gratificante também; e percebe-o com outrgosta, quando se cuida com pragafirmado também em
olhar, um olhar de encantamento simbolizado por umoutro estudo, que descreve que o significado que a equipe
sorriso, um abraco, um beijo. de enfermagem pediatrica concede a seu trabalho é
atribuido ao gostar do que seaz0 trabalho com prazer
“O gratificante é ver a crianga sorrindo, por mais € expressao de ser saudavel trazido também por fénilias
que ela esteja doente. E gratificante quando a crianca
vai embora e d& aquele abraco. A gente recebe aquele E muito triste
carinho da mée, ou do pai, um beijo até da crianca.” O quotidiano da equipe de enfermagem pediatrica é
(Dionisio) expresso tal qual um ambiente de tristeza quando se perde
uma criangaA dor e o sofrimento referidos e observados
Fazer o que se gosta, também torna o quotidiano daa crianca e em seus familiares, muitas vezes, sao
equipe de enfermagem pediatrica gratificante,sentimentos compartilhados pela equipe, que deixa
proporcionando prazer e satisfagdo. Permite um coloridéransparecer em seu relato os limites e o sofrimento de ter
no dia a dia que se esbarra nas limitacdes, mas que aanorte como companheira no quotidiano da profisséo.
renova com a experiéncia de ir e vir para um fazer melhor
O ir e vir de um momento € que nos deixa efetivamente “E muito triste quando a gente perde uma crianga,
envolvidos com a producéo, com o bom funcionamentoa gente sofre como se fosse um da familia da gente”.
colocando-nos diante da substituicdo da 6tica obsessiV@ionisio)
do quanti-qualitativo pelo fazer com pra#er
A morte é uma lacuna e uma realidade presente ao
“E gratificante quando se gosta do que fagc&sai  mesmo tempo no quotidiano dos seres humanos, embora
satisfeito daqui”.(Dom Quixote) seja um dos grandes obstaculos para a equipe de
enfermagem pediatrica, esta se refaz e re-encontra seu
E prazeroso equilibrio, quando consegue dar tudo de si para salvar
No quotidiano da equipe de enfermagem pediatrica, mma vida. Entre esta e outras possibilidades, a equipe se
prazer manifesta-se pelo trabalhar com quem se gostarefor¢ca, mesmo que, temporariamente, afasta os
por fazer o que se gosta. Neste pensaguotidiano  obstaculos e reage de forma a encontrar o sentido que
vivido com prazer pode ser contagiante, pode derrubampulsiona o fazer com, na Enfermagem.
muros e abrir caminhos para a “socialidade”, como uma Neste sentido, o convivio com a dosofrimento e o
maneira de “ser estar junto” de um grupo que partilhdantasma da morte é uma realidade dura e de dificil manejo
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no dia a dia da Enfermagem, mas que enfatiza #&rabalho, os niveis elevados de estresse, aliados a uma
preocupacdo de buscar alternativas para minimizar baixa qualidade de vida e ao sofrimento fisico e
estresse de conviver com a méfte psicolégico.

“Saio triste, mas realizada porque eu tentei fazer o “E preocupante pensar em vir trabalhar por 12

melhor fortaleco-me a continuar”(Dulcinéia) horas, sabe que tudo pode ocorrer naquele dia. Entdo
sdo 12 horas de responsabilidade por 1 crian¢a, 2,3 ou
E preocupante 20 . Mas a tua responsabilidade de estar comandando,

A instabilidade de se assumir um plantédo calmo owestéa dirigindo, tudo pode acontec8abe que as coisas
agitado gera preocupacao e estresse, antes mesmo aigeontecem de uma hora para outra, € realmente
sair de casa, pois existe a possibilidade de se receber yneocupante” (Stanislavski)
plantéo diferente do planejado, levando-se ao que se pode
chamar de “angustia do inusitado”, entendido como o  Observa-se ainda que, além do estresse pelo nimero de
abandono da seguranca dos caminhos conhecidos pelaras trabalhadas, a equipe retorna para casa com a
sua predeterminac8b preocupacdo de como ficara a condicdo do paciente, ou

seja, tem dificuldades de se desligar do ambiente de trabalho

“E preocupante antes mesmo de chegar ao trabalhopela gravidade ou sofrimento do paciente que cuidara, e
nunca sabemos o que podemos enfrentar no plantdo.acaba trazendo para si mais uma responsabilidade.

Ao mesmo tempo que a unidade esta calma, pode ficar
agitada em questdo de minutogJocasta) “E preocupante a gente cuidar de uma crianca, as
vezes, vou para casa e ligo para ver se esta tudo bem.

No quotidiano da equipe de enfermagem pediatrica, #&sso acaba comigo”(Jocasta)
preocupacao também é manifestada pela possibilidade
de nédo se realizar todas as atividades previstas para Existe também a preocupac¢éo de precisar distanciar-
aquele plantdo, em virtude das intercorréncias, e, pose da familia para dirigir-se ao trabalho. Esta condi¢édo
conseguinte, o plantdo seguinte ficara sobrecarregadarovoca uma sensacao de descontentamento a equipe
de atividades. O dever fazer e o cumprir as atribuicbede enfermagem pediatrica, mas, que reage, a partir do
profissionais sdo chamad®somo a “ordem do dever momento que chega a seu local de trabalho, adaptando-
ser”, que vem sendo substituida pela ordem do coletivase a identidade profissional, que entendemos como a
ao espaco familiard identificac@o e a sensibilidade apropriacdo de “méscaras” do quotidiano, ou seja, dos
imaginativa do “precisar se¥. papéis que desempenhamos no dia a dia.

“Entdo ando meio assim agora: acho que a gente  “Sair de casa para vir pra assisténcia com a sensacao
nao tem que se cobrar tanto, mas procurar fazer ode estar deixando os meus de fora disso é angustiante,
melhor”. (Dulcinéia) mas no momento que vocé bota os pés aqui dentro, eu

estou aqui, estou inteira. Mas, mesmo assim tenho

O tempo de hora trabalhada é outro aspect@reocupac¢do”(Dulcinéia)
preocupante no quotidiano da equipe de enfermagem
pediatrica. O plantdo de 12 e/ou 24 horas é  Significando enfermagem
significativamente mais estressante, pois corresponde a O quotidiano da equipe de enfermagem pediatrica
uma possibilidade maior de vivenciar uma situagéo dalefine-se com base em sua propria esséncia, ou seja, é
emergéncia. Em ritmo acelerado, o profissional da area denfermagemenvolvendo o ser equipe, o cuidatrabalho
salide precisa reorganizar-se interna e externamente pagarabalhar com, é rotina e € distracdo. Enfermagem € uma
vivenciar um dia ap@s o outro, a dupla, tripla jornada ddroca de energias, pautada na “ética da estética”, que
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valoriza o sensivel, a comunicacgdo e a emocao coletivaespaco para o afeto e para a paixao, e também para o ndo
I6gico, é ser estar-jurté).
E equipe
O quotidiano é trabalhapu seja, é relativizag E trabalho
trabalhar com unido e desunido, que se manifesta no O quotidiano da equipe significa trabalho. O turno de
quotidiano pela “sincronicidade” trazida por Jung comotrabalho no quotidiano da equipe de enfermagem
idéias semelhantes, mas particularmente, com o toque gediatrica € um paradoxo, mostrando-se competitivo e
cada um. Esta “sincronicidade” contribui e enriquece adesgastante, tanto fisico, como psicologicamente. Pela
quotidiano de equipe de enfermagem pediatrica, que lutmanha, a equipe confronta-se com a correria e a agitagao
pela sustentagdo do “sentir junto” como equipe, que nodas atividades técnicas, burocraticas e com o fluxo
remete ao “estilo estético” - a faculdade comum de sentimtenso de pessoas circulando pela4 unidade. A tarde,
e experiment&f). parece ser mais calmo, embora a equipe desenvolva suas
atividades paralelas ao horario permitido as visitas. Mas
“Muitas vezes é luta, unido, é equipe, esperanca”.a noite,
(Brecht) Ainsatisfagdo impera, “dorme-se”, mas ndo se dorme:
“Mau humor da equipe de enfermagem pediatrica repousa-se, pois existe o0 medo do imprevisto; o fluxo de
com a crianga e o acompanhantéShakespeare) funcionarios circulando é menor para a equipe médica,
para a equipe de enfermagem pediatrica, bem como para
O quotidiano da Enfermagem é preenchido pelaos servicos de apoio, como farmacia, RX, laboratdrio,
labilidade emocional da equipe que trabalha, ora conentre outros.
simpatia, ora de mau humdt a expressio do afetual,
aqui a ética da estética mostra-se de novo com a “Eu estou trabalhando a noite, porque preciso,
ambiguidade do afeto: 6dio-amoaproximagdo- porque se fosse para eu escolhi@mais escolheria.
distanciament®. Porque é estressante, é desgastante e os outros turnos
n&o reconhecem. E barulhento, se uma crianca acorda,
E cuidar acorda a outra também. A noite, é mais estressante”.
A compreensdo do cuidado pela equipe de(Brecht)
enfermagem pediatrica da-se com base no “encontro com
0 outro”, uma aproximagao que nos permite enxergar além A opc¢do de trabalhar no noturno para alguns
dos nossos olhos e nos faz entender “que o cuidadprofissionais da area da salde é uma necessidade, ja que
como presenca se mostra por saber opeio didlogo, as gratificagdes do noturno auxiliam na renda mensal.
pelo estar junto, por acompanhanvolverse, Todavia, percebe-se, por vezes, desvalorizada pelos
comprometer-se, ter preocupagdo com o outro, o fazecolegas de profissdo de outros turnos, por nédo
com e, em determinadas ocasides, 0 agir pelo outro eeconhecerem as limitacdes e o desgaste que o trabalho
defendé-lo e também em responsabilizar-se pelo 6€itro” noturno proporciona aos trabalhadores, pois existe o
estigma, ou mito de que “a noite, se dorme e pouco se
“Tentamos dar confto, atencdo... Ouvimos com produz”, sdo feitos os cuidados indispensaveis, mas a
atencdo e procuramos atender suas necessidadeasrganizacdo do setor fica a desgmrarretando assim,
através das expressdegDias Gomes) sobrecarga de trabalho para os turnos subsequentes.

O quotidiano da equipe de enfermagem pediatrica E trabalhar com
também é cuidar abrir espacos para as necessidades O quotidiano da equipe de enfermagem pediatrica é
verbais e n&o verbais, é relativizar o cuidado instituidotrabalhar com vidas e mortes, prazeres e desprazeres. E
“E integrar-se & complexidade organica, isto é, abrium paradoxo, porque, bom ou ruim, a equipe esta presente
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e, em socialidade, mergulhada em um misto desofrimento, da revolta na gentflDom Quixote)
sentimentos, paixao, imagens, diferencas que incitam a
relativizar as certezas estabelecidas e em uma O quotidiano da equipe de enfermagem pediatrica
multiplicidade de experiéncias coleti{fds significatrabalhar com quem se tem afinidades e com
guem nao se tem afinidades. O compartilhar também pode
“A gente sempre esthdando todos os diazom ser “conflitual”; estas relagbes que se fazem de acdes
vidas. \itlas e mates também. Bom ouim estdo sempr  minudsculas, estdo longe de ser harmdnicas, mas trazem o
juntos”. (Dulcinéia) “contraditorial”, que se constréi tendo por base as
diferencas. Dentro desta “harmonia conflitual” arraigada
O quotidiano érabalhar com os limites da morte no  pela diversidade, sobrep6e o “jogo da diferenca” que
viver. Todavia, a maneira de ver e sentir a morte épermite a neutralizacdo de poderes, levados a uma
subjetiva, mas de maneira geral assusta, pois é a Unicanfrontacdo e, consequentemente, a relativizdgao
certeza de que temos, como parte de nossa existéncidelativizar € caminhar para a “solidariedade orgénica”
Muitas vezes, os profissionais da salde tendem a encargde se apoia na ambiguidade simbdlica, garantindo assim,
la como um acontecimento “normal” e consequéncia da partilha sentimental de valores e ideias.
vida humana, mas o que se percebe é que a perceber
dessa forma, € um meio de protecdo, no sentido de ndo Erotina
deixar extravasar seus sentimentos de medo, inseguranca O quotidiano da equipe de enfermagem pediétrica é
e incerteza, ou seja, o profissional utiliza-se de uma novaparentemente repetitivo e habitual. O quotidiano também
mascara que representa o “afrontamento do destino”, & rotina, lembrando que ndo séo sinbnimos, ou seja, €
angustia da morte, no qual o jogo duplo e o conformismalistribuicdo de tarefas, & observescrever e orientar
pelo morrer sao “algo tédo natutal “s@o sempre as mesmas coisas, causam monotonia”, mas
€ também aprender a valorizar “as pequenas coisas”.
“E trabalhar comas limitacdes da gente. Se a crianca
estava grave, tinha de nrer, mas se vocé da todo o “E uma rotina, distribuico de taafas... E obsemr,
atendimento que ela necessita, é 6timo. E verdade. Eu sescrever e orientar”’(Colombina)
gue era um 6bito que eu tinha que enfrent@dias Gomes)
Todavia, pode-se abstrair do quotidiano rotineiro um
O convivio com a miséria tambértrgbalhar com no espago para se conhecer o outro, valorizar a prevaléncia do
guotidiano da equipe de enfermagem pediatrica. Gimbdlico que integra, ao mesmo tempo, a razéo e o sentido
sofrimento causado pelo descuido a crian¢a gera revoltdo fazer comum, de forma rotineira, mas estética, com fungao
em toda a equipe de salde, e a Enfermagem pate agregacdo que fortalece o quotidiano da socialidade.
permanecer mais tempo com essa situagao, coloca-se em
uma posic&o julgadora, sem mesmo conhecer a realidade E distrag&o
das condi¢c8es de sobrevivéncia da familia. Ndo O quotidiano da equipe de enfermagem pediéatrica é
julguemos aquelas mées de criangas que reinternam commbém, distracdo, brincaslan¢ar dar gagalhada. O
frequéncia como incompetent@sE preciso exercitar o sorriso € terapéuticdis distracées por meio do bringar
saber ouviro que o outro tem a nos dizgrara que do dancar e do sorrir sdo elementos essenciais para quem
possamos compreender melhor como a familia cuida, auida e para quem é cuidado. No quotidiano da
razdo de suas praticas do cuidado que, muitas vezes, shospitalizacédo, esses elementos sdo também maneiras de
diferentes daquelas que nés, profissionais, consideramawsidar trazem vida, esperanca e alegria, abrem espacgos
verdades inquestionaveis. para a transgressédo do instituido, resgatando assim a
razdo sensivel no dia a dia. No quotidiano da
“E um convivio diario com a miséria, descuido e hospitalizacéo pediatrica, o paciente precisa ter alegria,
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alegria que se traduz no brinéar Um simples “bom do cuidado infantil. O quotidiano da Enfermagem
dia” e um sorriso nos fazem interagir com maior facilidadePediatrica € um paradoxo de emocgdes e sentimentos,
com o paciente e familia, sendo também uma maneira deabalha-se exaustivamente sobrecarregando o corpo e a
prestar o cuidad®. mente, mas o profissional se refaz ao se perceber um
membro importante e necessario no processo de cuidado
“Enfermagem também é brincadancar dar das criancas e suas familias, reencantando-se com a
gargalhada”. (Jocasta) profissdoA crianca nos ensina e nos instiga a fazer mais
e melhorA imagem refletida nos dé pistas de nés mesmos.
O reencantamento pela Enfermagem pode néo elimingkssim, encontramo-nos no outro e passamos a entender
o sofrimento nem a rotina, mas o lidico pode ser a opcdo que se passa do outro lado.
para liberar a Enfermagem dessa camisa de forca causada As equipes de Enfermagem especificamente a
pelos exageros e exigéncias de seu traballiodendo-  Enfermagem Pediatrica, precisam examinar seus proprios
se resgatar a diversao, como condi¢do de ser saudaveslores com relacéo ao quotidiano de trabalho e ao proprio
lembrando que diversdo é “mudar de dire€&0oNeste  ritmo do viver que se mostra acelerado, parecendo estar
pensayo ludico no quotidiano da equipe de enfermagent'sem félego”. Facilmente, naturalizamos esse processo e
pediatrica, da crianca e familiares assemelha-se a uise ndo estivermos atentos, perderemos o encantamento
“respiradouro”, que oxigena a dimensédo da existéncigela profissdo, distanciando-nos do real significado da
humana, que oportuniza a liberagdo de fantasias, dpalavra cuidado, foco da Enfermagem, como profisséo.
criatividade e da liberdade de expressao, resgatanddleste sentido, a compreensdo dos sentimentos
assim, um viver saudavel, onde o cuidar ludico é aqueleompartilhados pela equipe de Enfermagem em uma UIP
gue tem clareza do ser humano com o qual vai intéfagir podera possibilitar aos profissionais do cuidado e aos
Vale dizey é aquele cuidar que inclui o estar proximo gestores das instituicdes, uma avaliacdo das
de quem cuidamos, sintonizar com o vivido de seuypotencialidades e fragilidades nesse contexto pesquisado,
guotidiano, contemplar a razéo sensivel do ser humanale modo que possam planejar o cuidado, visando a uma
Deste modo este cuidar mergulha nas entranhas do quetetiva assisténcia humanizada as criancas e suas familias.
ser humano, integrando suas distintas dimensdes, e assim, Dada as limitacdes desta pesquisa, realizada com um
descobre suas necessidades e desejos, sua sensibilidagieipo especifico na praxis da Enfermagem, em estudos
sua criatividadeTalvez o segredo do reencantamentofuturos, a mesma tematica, com outras areas de atuacao
do mundo do hospital esteja em reencantarmo-nos, a n@& Enfermagem poderdo elucidar outras facetas do
mesmos, profissionais da saude, tdo desencantadgsiotidiano de trabalho da Enfermagem.
nesse mundo de obriga¢bes, trabalho arduo, maquinas, Faz-se necessario aprofundar a discussédo em novos
dor, sofrimento, morté®. Mas que também é um mundo estudos sobre o ritmo de vida no quotidiano do
de vida, esperanca, sonhos, afetos, troca e.amor profissional da sadde, especificamente, a Enfermagem
para promover o cuidado de si para ser saudavel,
CONSIDERACOES FINAIS consequentemente, aprimorando o cuidado prestado.
Recomenda-se explorar o quotidiano da equipe de
Os resultados desta pesquiseouxeram alguns Enfermagem, na atengdo primaria, secundaria e terciéria,
apontamentos que poderdo contribuir para o universeelacionada as diferentes areas de atuacao.
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