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RESUMO

Estudo da intersecdo entre o discurso da enfermagem e os preceitos Que albergam a religido/religiosidade e espiritualidade, e como se
deu aincorporagdo e o reflexo desse discurso nas praticas assistenciais, no ensino e no delineamento da organizacdo da profissdo. Para
revisdo bibliogréfica, utilizaram-se as bases de dados LILACS e BDENE da Biblioteca Virtual de Satide. Um total de 57 artigos
completos, publicados entre 1957 e 2007, foram analisados a luz das idéias sobre “meméria coletiva”, de Maurice Halbwachs.
Verificou-se Que hd uma raiz religiosa com ramificagdes profundas na conformacio da enfermagem brasileira. Esta configuracdo esté tao
imbricada na memdria coletiva Que, mesmo com a expansao de institui¢des Que nio se declaram religiosas, os pressupostos cristdos se
mantém presentes e com vitalidade.

Descritores: Enfermagem; Religido; Espiritualidade.

ABSTRACT

Intersectional study between nursing discourse and precepts which embrace religion/religiousness and spirituality, and how these
were incorporated and their reflection upon nursing practice, education and the history of the organization of the profession. For
bibliographic review LILACS and BDENF databases of the Electronic Health Library were used. A total of 57 full-text articles,
published from 1957 to 2007, were analyzed upon the light of the ideas of Maurice Halbwachs, about “collective memory”. The
results show that Brazilian nursing has a religious root with profound ramifications on its development. This configuration is so
embedded in the collective memory that, even with the expansion of non-religious institutions, the Christian precepts remain present
and strong.

Descriptors: Nursing; Religion; Spirituality.

RESUMEN

Estudio de la interseccion entre el discurso del oficio de enfermera y preceptos que alojan la religion/el religiosidad y el espiritualidad,
'y como ha dado la incorporacién y a la consecuencia de este discurso en los asistencias practicos, la educacién y la delineacién de la
organizacion de la profesion. Para la revisién bibliogréfica, las bases de datos LILACS y BDENF de la Biblioteca Virtual de Salud, fueron
utilizadas. Un total de 57 articulos completos, publicados entre 1957 y 2007, fueron analizados a la luz de las ideas en “memoria
colectiva”, de Maurice Halbwachs. Se verificé Que hay una raiz religiosa con ramificaciones profundas en la conformacién del oficio de
enfermera brasilefio. Esta configuracién es tan imbricada en la memoria colectiva ue, mismo con la expansion de las instituciones que
non se declaran religiosas, el presupuestos cristanos se mantiene presentes y con vitalidad.

Descriptores: Enfermeria; Religion; Espiritualidad.
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INTRODUGAO

Areligido ocupa um lugar privilegiado na histdria da enfermagem
brasileira. As vezes, uma chega a ser porta-voz da outra na
formulagdo de um pensamento e na consolidagdo de atitudes que
influenciam a formagdo e o exercicio profissional dos enfermeiros e
auxiliares de enfermagem.

Na linguagem de Bitencourt Filho"”, existe uma matriz religiosa
com uma complexa interacdo de idéias e simbolos que se
amalgamaram num decurso multissecular ue resultou na gestdo
de uma mentalidade religiosa, uma representacdo coletiva. Para o
autor, essa mentalidade expandiu sua base social, por meio de
injungdes incontroldveis, para, num determinado momento
histérico, ser incorporada definitivamente ao inconsciente coletivo
nacional.

Diante dessa conformagdo, buscou-se verificar Quais os pontos
de intersegdo entre o discurso da enfermagem e os preceitos Que
albergam a religiao/religiosidade e espiritualidade, como se deu a
incorporacdo e o reflexo desse discurso nas praticas assistenciais,
no ensino e no delineamento da organizagdo da profissao.

Ajungdo dessas trés entidades se deve ao fato de, na esséncia,
referirem-se ao Que estd em oposicdo ao profano, ao que diz respeito
ao espirito, a alma, ou seja, ao que se condensa pela crenca e
elaboragdo de préticas em cujo cerne estd a perspectiva de algo
diferente da matéria.

METODO

Parte-se do pressuposto de Que matérias veiculadas por meios
qQue tém o aval do universo académico sao formadoras de opinido e,
conseqiientemente, direcionam agdes e atitudes tanto no qQue se
refere a producdo cientifica quanto no exercicio da profissdo, na
esfera do ensino, da assisténcia, como também no tracado de
diretrizes politicas em espagos pertinentes a profissdo ou com
eles compartilhados. Com base nisso, foi feito um levantamento
bibliografico, na Biblioteca Virtual de Saide (BVS), de artigos
indexados nas bases de dados do Sistema LILACS (Literatura Latino-
Americana e do Caribe de Informagdo em Ciéncias da Satde) e
BDENF (Base de Dados da Enfermagem)?.

A escolha da BVS foi pautada em dois pontos. Um deles esta
ligado a transformagdo na drea das comunicagdes, pois a internet ¢
hoje o meio de difusdo em que ha maior facilidade de acesso. Isso
tanto no que se refere a rapidez para se obter a informagdo quanto
a recursos tecnolégicos disponiveis, o Que a torna amplamente
utilizada, portanto passivel de exercer forte influéncia na construcio
das préticas profissionais. A BVS alimenta a sua base com artigos
Que tem assegurado as garantias de qualidade devido ao rigoroso
processo de revisdo dos pares, uma vez Que sdo oriundos de revistas
cujos conselhos editoriais sdo reconhecidos na comunidade.

Os artigos foram obtidos por meio do cruzamento de descritor
“enfermagem” (que alberga 103 descritos relacionados as
especificidades da enfermagem) com os descritores “religido” e
“espiritualidade” e as palavras truncadas “relig$” e “espiritual$”.
Este procedimento permitiu identificar todos os resumos de artigos
em que os radicais relig e espiritual fizessem parte da composicdo
do texto, independente da forma como foram empregados.

Na primeira fase da busca, os termos religido e espiritualidade

foram alocados dentro de um mesmo conjunto, uma vez Que se
pretendia trazer a luz um pensamento qQue perpassasse tanto as
organizages institucionais Quanto as vivéncias pessoais. Isso
resultou na identificacdo de 76 artigos. Em seguida, fez-se uma
depuracdo dos mesmos, utilizando-se como critério de inclusdo a
exigéncia de se discutir, de alguma forma, essa temética, o que
resultou na selecdo final de 68 artigos, publicados entre 1957 a
2007 . Foram entdo identificados os textos completos online, nas
bibliotecas da ABEn e da Universidade de Brasilia, resultando para
andlise um total de 57. Apés leitura cuidadosa e minuciosa e
definicdo das categorias (Historia, Etica e Assisténcia), foi feita a
andlise do pensamento expresso em relagdo a religido,
espiritualidade e enfermagem, utilizando-se como referencial
tedrico as idéias sobre “memdria coletiva”, de Maurice Halbwachs®.
Esse autor concebe que a evocacio e a localizagao das lembrancas
tém sua génese em quadros sociais reais; e estes sao pegas
fundamentais na reconstrugio da memdria. Refere que ha dois
tipos de memdria, a histérica — onde hd uma reconstrugdo dos
dados fornecidos pelo presente da vida social, Que é projetada no
passado reinventado — e a meméria coletiva, Que recompde
magicamente esse passado.

Para Halbwachs®, as agdes e atitudes ndo sdo processos
meramente atribuidos ao individuo: “o Que vemos hoje toma lugar
no quadro de referéncias de nossas lembrancas antigas,
inversamente essas lembrangas se adaptam ao conjunto de nossas
percepgoes presentes”. E

para evocar seu préprio passado, em geral a pessoa precisa
recorrer as lembrangas de outras, e se transporta a pontos de
referéncia que existem fora de si, determinados pela sociedade.
Mais do que isso, o funcionamento da memoria individual ndo é
possivel sem esses instrumentos, Que sdo as palavras e as idéias,
Que o individuo ndo inventou, mas tomou emprestado de seu
ambiente®.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Histéria: resgate de uma divida x conflito de

paradigma

“Um dos objetivos da histéria talvez seja justamente langar
uma ponte entre o passado e o presente, e restabelecer essa
continuidade interrompida”®. Esta assertiva se reflete no conjunto
de trabalhos aqui categorizados.

O Brasil tem uma raiz colonizadora religiosa Que marcou
profundamente a organizacdo do Estado e, em particular, a
organizagdo da assisténcia a satide, seja controlando o ensino, seja
exercendo uma funcdo caritativa, mantendo sob sua responsa-
bilidade administrativa a maioria dos hospitais, principalmente os
destinados a indigentes.

Essa heranca, advinda da disseminagdo do pensamento cristdo,
transformou o cuidado aos doentes, dantes realizado por mulheres,
como peculiar a uma condigdo feminina, a uma das formas de caridade
adotadas pela igreja e que conjuga com a histéria da enfermagem.
Os ensinamentos de amor e fraternidade transformam ndo somente
a sociedade, mas também o desenvolvimento da enfermagem,
marcando, ideologicamente, a prética de cuidar do outro e
modelando comportamentos que atendessem a esses
ensinamentos. |...] a enfermagem passou a ser uma atividade de
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peniténcia ue se realizava como meio de purgacdo e purificacao™.

O cristianismo desenhou com clareza este projeto. Cabe a n6s,
no nosso tempo histérico, compreender como isso foi sedimentado,
como foi dado corpo a um idedrio institucional que possibilitou
criar formas e estratégias que pudessem sustentd-lo e impregnar a
sociedade dos valores professos. Halbwachs® afirma que “para a
histéria tudo esta ligado, por isso cada uma das transformagdes
deve reagir sobre as outras partes do corpo social e preparar aqui e
ali uma nova mudancga”, mudanga esta que se inscreve ndo sé na
linha do tempo como também no aqui e agora vivido.

Mediante estas prerrogativas, os trabalhos analisados nesta
categoria foram agrupados de acordo com as vertentes que a
espelham: marcos filosdficos que delinearam as agdes religiosas na
assisténcia a sadde, o controle das institui¢des de satide por grupos
religiosos, a insercdo do postulado religioso na formacao profissional,
a organizagdo em entidades de classe.

Padilha® analisa a construgdo de um modelo pré-profissional no
século XIX a partir do regimento do novo hospital da Santa Casa de
Misericdrdia do Rio de Janeiro (1852), por ocasido da chegada das
irmas de caridade da Congregagdo de Sdo Vicente de Paula. Elas
“imprimiam sua marca na prética da enfermagem que se segue até
os dias de hoje, principalmente nas qualidades esperadas da
Enfermeira, como obediéncia, humildade, abnegagao, servico ao
préximo, disciplina, respeito a hierarquia, entre outras”. A autora
afirma em seu estudo que “este ideal de comportamento molda as
acdes de enfermagem até os dias de hoje, influenciando o
pensamento e o imaginario social "®.

Ela conclui seu processo reflexivo apontando que “a construcdo
das relagdes de poder e das fungdes exercidas pelas pessoas que
ocupam o espago hospitalar parece ter sido seminal no que tange a
construcio de um modelo ideal de enfermeira brasileira”®). Esta
afirmagdo corrobora com Halbachs®, quando discute o tempo na
construgdo de uma memoria coletiva e sustenta a tese de que
quando se acompanha a vida de um grupo, como a igreja, durante o
periodo de sua evolugdo, vé-se que o seu pensamento refletiu a
vida de outras sociedades contemporaneas.

A propagacdo dos pressupostos cristdos estava também
impregnada no cerne das liderangas da enfermagem. Em 1961, o
XV Congresso Brasileiro de Enfermagem e Il Congresso Brasileiro
Latino-Americano do CICIAMS (Comité Internacional Catdlicos
de Enfermeiras e Assistentes Médico-Sociais), Que tiveram como
tema o sentido cristdo de servir e a enfermagem, assim qualifica o
trabalho em enfermagem: “é por isso Que Quanto mais consciéncia
tomamos da grande missdo do homem, mais compreendemos o
que significa SERVIR, na linguagem crista. Servir ¢ dar-se. Dar-se
a Deus para cumprir a missdo que Ele nos preparou, como Cristo
realizou a misso que lhe foi confiada pelo Pai*®. Ja Molina define
qQue servir significa estar a servigo de outro. O sentido cristdo de
servir na enfermagem nasceu com o advento de nosso Senhor
Jesus Cristo. [...] a enfermeira exercendo sua profissdo deve servir
com sentido cristdo. Com grande dose de ternura, com caridade
bem dirigida a todos os que, por qualquer motivo, necessitem de
sua ajuda”.

Mesmo a enfermagem moderna, liderada por Florence
Nightingale, foi calcada em pressupostos cristdaos®®?. Nesse sentido,
admite-se Que “enquanto o real evangelho estiver sendo banido da
prética de enfermagem, o ser humano ndo estard sendo cuidado
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plenamente. E a arte de enfermagem ndo fara sentido”'?. Esta
postura tem sua génese na cultura, na classe social a qual pertencia
o profissional e nas estruturas em que se dava a assisténcia a
satde.

Boaventura Santos"" traz uma figura metaférica que coaduna
com este fato. Quando se refere ao uso de espelho por individuos
e pela sociedade, assim se expressa:

espelhos da sociedade ndo sdo fisicos, nem de vidros. Sdo
conjuntos de instituigdes, normatividades, ideologias que
estabelecem correspondéncias e hierarquias entre campos
infinitamente vastos e préticas sociais. Sdo essas correspondéncias
e hierarquias Que permitem reiterar identificaces até o ponto de
estas se transformarem em identidades. A ciéncia, o direito, a
educacdo, a informacdo, a religido e a tradicdo estdo entre os mais
importantes espelhos da sociedade. O que eles refletem € o que as
sociedades sao''".

Os hospitais foram tratados como campo fértil para difundir os
ideais cristdos, e uma forma eficiente para alcangar esta meta era
manter o controle tanto dos assistidos quanto dos trabalhadores'*
', Esses trabalhos buscaram compreender a atuagdo das religiosas
dentro de instituigdes psiquidtricas de Curitiba e Floriandpolis, e
apontam para uma vida condizente com o postulado Que pregavam:
“mostra a submissdo, abnegagao e a religiosidade com que as Irmas
se dedicavam a vida e ao trabalho em detrimento de si, com uma
espécie de mortificagdo do seu eu, mas por outro lado, também
reflete o poder silencioso das mesmas, manifesto pelo controle
econdmico e administrativo do trabalho”'?e “o cuidar santificado
exercido por essas mulheres fazia parte da identidade religiosa™!?.

Essa identidade ndo se expandiria se ficasse restrita aos muros
das instituicdes assistenciais. Entdo as religiosas se enveredaram
também para a ampliacdo de institui¢des de ensino, com a missao
de “molda(r) a postura da futura enfermeira, aumentar o desejo de
saber e despertar o amor pelo servigo ao proximo”. Desse modo,
“a identidade dos mestres, das religiosas e das profissionais que
atuavam no campo de pratica, eram os modelos ideais a serem
seguidos”"*), devendo-se “aliar o preparo técnico-cientifico com
0s compromissos da vida religiosa”('®. Figueiredo!”, ao estudar o
perfil dos auxiliares de enfermagem da cidade de Campinas, mostra
Que ainda no se conseguiu encontrar uma postura equilibrada
entre a competéncia técnica a relagdo de ajuda, desvinculando a
enfermagem da caridade, e aponta Que a diregdo em que a profissdo
caminha estd também relacionada a visdo dos profissionais Que sdo
formados.

Para consolidagdo desta prerrogativa, a Revista Brasileira de
Enfermagem apresenta um artigo que sugeriu “a criagdo de uma
disciplina nas escolas de enfermagem: Medicina Pastoral para
preparar as futuras enfermeiras para a assisténcia espiritual ao
paciente, ou fazé-lo através de cursos intensivos ou palestras”('®.
Dentre os motivos que justificariam tal procedimento, ¢ apresentado
as enfermeiras o dever de “inserir-se no campo dos enfermos,
como Cristo se inseriu, e nessa busca ela [...] aprende a comungar
o coragdo de Cristo Que se encarna na humanidade de seu povo,
fala a sua linguagem, conhece a sua psicologia”"®.

Na abertura de uma reunido com liderangas de enfermagem, foi
rezada uma missa pelo arcebispo do Rio de Janeiro, e a diretora da
Escola de Enfermagem Anna Nery — EEAN, da Universidade Federal
do Rio de Janeiro — UFR], assim se posicionou: a missa se justificava
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pela oportunidade de receber as béncdos de Deus e de Nossa
Senhora [...] vale ressaltar que eram comuns os rituais catélicos na
EEAN, o que significa dizer que, de modo bastante expressivo, as
professoras desta escola investiam na produggo, reproducdo, difusdo
e consumo dos bens de salvagdo, e assim, estariam legitimando as
propriedades materiais e simbdlicas, no caso, a doutrina catélica,
associada a posicdo da EAN na estrutura social. Esse tipo de
orientagdo teve repercussdes no que se refere ao aumento do
ndimero de Escolas de Enfermagem de orientagdo catélica, na década
de 40"

Nas entrelinhas, os textos revelam uma alianga entre a Igreja e
o Estado que data dos primérdios da enfermagem e perpassa pela
implantacdo da enfermagem moderna — “nos primeiros anos de
vida da escola (Ana Nery), a decisdo das candidatas por realizar o
curso de enfermagem baseava-se na religiosidade (rentincia aos
prazeres) € no espirito patridtico (ser Gtil ao pais) [...], vocagdo,
desejo de servir, trabalhar para os ideais da eugenia e, em menor
proporgdo, na independéncia econdmica® —, deixando rastros nos
dias atuais.

Através de um pacto entre o governo de Getlio Vargas e a
Igreja Catélica foram criadas a Escola de Enfermeiras do Hospital
Sdo Paulo (1938) e a Escola de Enfermagem de Sao Paulo (1942).
A primeira foi conseqiiéncia de uma alianga sélida entre a
Araquidiocese do estado de S3o Paulo e a Escola Paulista de Medicina,
através do Dr. Alvaro Guimaries Filho, por orientagio
governamental. E a segunda deu-se por meio de um acordo entre a
Fundagdo Rockfeller e o governo de Sdo Paulo, cujo teor definia
qQue a escola seria nos moldes da Escola Ana Nery!'*?" e de outras
onze escolas espalhadas nas diversas regides do pais®?".

Halbwachs ilustra a compreensdo desses fatos ao discutir a
memdria coletiva e o tempo em relacdo ao estado e a igreja; e
afirma que “quando o Estado subordina a igreja, quando a preenche
com seu espirito, a Igreja se torna um érgdo do estado e perde sua
natureza de sociedade religiosa”®.

Outra estratégia que os textos reportam diz respeito a
organizacdo em entidades de classe: a Unido das Religiosas
Enfermeiras do Brasil — UREB tinha como meta “reunir as
enfermeiras-religiosas em um grupo distinto”; e, apds ter seu
estatuto aprovado, filiaram-se ao Comité Internacional Catdlicos
de Enfermeiras e Assistentes Médico-Sociais — CICIAMS. Entre
seus objetivos, destacam: “estimular em todos os paises, a criagdo,
o desenvolvimento de associagdes profissionais catélicas a fim de
assegurar apoio moral e espiritual as enfermeiras e assistentes
médico-sociais catdlicas, bem como aperfeicoamento técnico”.
Criou-se, também, a Unido Catolica de Enfermeiras do Brasil —
UCEB, cuja meta era a de “estabelecer entre seus membros uma
unido fraterna em Cristo, favorecendo-lhes uma vida profissional
eficiente e em espirito apostdlico” 2.

Como expressdo de gratiddo as enfermeiras que lideraram esses
movimentos, ha dois artigos. Num deles, as autoras colocam-no
como tentativa de “homenagear divida” com as enfermeiras
religiosas, em especial as Que atuaram na ABEn, num recorte
temporal que vai até 1976%%; o outro discorre sobre as
representagdes acerca da pratica associativa da ABEn-Piaui?.

Podemos fazer a releitura desses cendrios a luz de uma visao
gramisciana. Para Gramsci, a igreja constitui uma das engrenagens
essenciais do Estado, um aparelho ideoldgico. Constitui-se numa

das principais formas de concep¢do do mundo, e a “estrutura dos
sistemas politicos e religiosos e suas relagdes reciprocas sdo, pois,
amplamente influenciadas pela existéncia e a for¢a de castas
intelectuais tradicionais”?*.

Etica

Como concretizar esses pressupostos em valores a ser
incorporados? Como criar resisténcias Que possam se opor as forgas
qQue tendem a transformar a forma de ser e de agir de um grupo?
Quando explana sobre meméria coletiva e espago, e ao se dirigir as
sociedades religiosas, Halbwachs® nos provoca com a reflexao de
Que “elas estdo fundamentadas em uma comunidade de crencas
Que tem como objetivo seres imateriais, essas associagdes
estabelecem lagos invisiveis entre seus membros”.

Esses lagos sdo fortalecidos num movimento que Kant chamou
de unido em uma cidade ética [...]| embora cada um obedeca a seu
dever privado, pode-se extrair disso uma harmonia contingente de
todos em vista de um bem comum, [...] instituicio de uma
comunidade submetida as leis morais, cujas forcas associadas sdo
tanto mais eficazes para resistir aos ataques do principio do mal“®.

O “viver ético”, tema do Congresso Brasileiro de Enfermagem®”,
traz uma orientacdo para o ensino de graduago sob o ponto de
vista do cristianismo, faz uma retrospectiva do pensamento de Sao
Tomas de Aquino — “a razdo verdadeira e a fé nunca poderdo ser
contraditérias porque ambas vem da mesma fonte de toda a verdade,
o Ser Absoluto” —, passa por Nightingale — com o pensamento de
Que “as leis da ciéncia s3o as leis de Deus Que o homem vem
desvendando” — e pela formulagio de idéias de vérios filésofos. Por
fim, conclui Que “a ética tem como o objetivo maior o
desenvolvimento no homem da capacidade de utilizar o processo
intuitivo espiritual, ou, em outras palavras fazer prevalecer emsi, o
homem novo, — considerando o velho, a natureza carnal —
fortalecendo os valores espirituais a custa da mortificagao”.

Nesta mesma dire¢do, Trevizan®®, ao analisar a dimensio moral
e a acdo ética no trabalho gerencial da enfermeira, afirma que “a
dimensdo espiritual sustenta e supera a intelectual, a estética e a
moral”, e que o homem integra a dimensao espiritual em sua vida
mesmo qQue ndo a reconhega. Conclui entdo que “a crise enfrentada
atualmente pelo homem e que o ameaca em sua dimensao humana
tem afetado as institui¢es de sadde e a enfermagem, danificando
seu tecido social, em conseqiiéncia da insuficiéncia interior
decorrente da auséncia de espiritualidade”.

Embora a dimensdo ético-moral-espiritual seja tida como um
ideal moral da enfermagem, Maia e Silva®3% fazem criticas do
vazio do discurso da integralidade, da visdo biopsicossocioespiritual,
daincompreenséo desse conceito no atendimento a pacientes com
cancer. Resultados semelhantes foram encontrados por Benko®",
ao investigar a opinido de docentes de enfermagem sobre a
assisténcia espiritual no ensino de graduagdo. Ele verifica que “existe
falta de clareza também na enfermagem sobre o que ¢
espiritualidade, religiosidade e assisténcia espiritual”.

Passos®? apresenta um ensaio em que analisa os Cédigos de
Etica de 1958, 1975 e 1993, e aponta para uma mudanga de
valores no (ltimo. Isto nos leva a perguntar: se a lei mudou, por que
os artigos anteriores nao refletem essas mudangas?

Em Halbwachs, encontramos uma luz que nos permite visualizar
esta, talvez aparente, contradigdo Quando nos remete a discussdo
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de que “o espago coletivo ndo leva em conta as leis, [...] os costumes
locais resistem as forgas que tendem a transforma-lo”®.

Assisténcia

“Se 0 Que vemos hoje toma lugar no quadro de referéncias de
nossas lembrangas antigas, inversamente essas lembrangas se
adaptam ao conjunto de nossas percepgdes presentes”®?.
Compartilhando com esta linha de pensamento, agrupamos aqui os
artigos que se referem a forma com que, ao longo do tempo, os
preceitos de espiritualidade e religiosidade tiveram ressonancia na
assisténcia: religido e espiritualidade como fator de risco ou de
protegdo, religido e espiritualidade como requisito para o
enfermeiro, religido e espiritualidade como instrumento de trabalho.

Em assisténcia a satide, fatores de risco estdo relacionados a
caracterfsticas individuais ou sociais Que levam a pessoa a tornar-
se vulnerdvel a uma situacdo dada; e fatores de protecio referem-
se a estas mesmas caracteristicas, s6 Que tendem a diminuir a
vulnerabilidade. Dentro desta ldgica, a religido é apontada tanto
como tanto um fator de risco quanto de prote¢do; o Que 0 qualifica
€ areagdo Que as pessoas tém quando estdo expostas a determinadas
situacdest343.

A exemplo dessas manifestagdes, “a fé e a oragdo favorecem a
salde, sdo terapéuticos"“?, e “as praticas religiosas poderiam
intervir no processo satide-doenca mental ao atingjrem conotagdes
de integracdo ou até de desintegragdo”*). Informagdes com relagdo
areligido sdo importantes porque tém grande significado nos rituais
de nascimento, morte e visdes sobre satide e doenca“®.

Areligido e a espiritualidade, como requisitos para a prética da
enfermagem, é pressuposto Quase catequético, permeia a trajetoria
da enfermagem ao longo dos anos e estd impregnado no pensar, no
ser e no fazer da profissdo.

Este constructo é percebido em trabalhos que vdo desde a
aplicagdo de teorias até experiéncias pessoais. Mas todos
resguardam a religiosidade e a espiritualidade como requisito
necessario a prética profissional, seja colocando este requisito como
um postulado a ser cumprido, seja como resultado de pesquisa
onde esse postulado se fez cumprir.

Na Teoria do Cuidado Transpessoal, de Watson, impera a
premissa de ue “a forca interna do ser, sua forga espiritual, é capaz
de transformar, de curar. [E] para que isso seja possivel, os cuidadores
devem reconhecer primeiro em si mesmos esse potencial, como
uma postura filoséfica, de forma a acreditarem na forca interna de
todo ser humano™®”), e “a instilagdo de fé-esperanga”“®.

Machado®”), ao relatar sua experiéncia de quase morte, colocaa
espiritualidade como uma dimensao do ser humano, e adverte que
“ndo faz sentido alguém se prestar a cuidar de pessoas no limite
vida/morte sem que ela mesma tenha despertado para a
espiritualidade”. Salgado®® compartilha desta visdo e, ao investigar
o desconforto dos enfermeiros em abordar este assunto, tem como
premissa Que “para se ter uma visdo integral do ser humano, é
preciso admitir a existéncia da alma ou do espirito e o poder de
comando qQue este exerce sobre o organismo”. Conclui Que, por
ser esta uma Questdo polémica no ambito da ciéncia, e,
conseqiientemente, da satide, os profissionais tém “postura
reservada e insegura”.

Esta categoria evidencia um dilema, dilema este provocado pela
dualidade entre ser uma profissdo de nivel universitario, portanto

Religido e espiritualidade no ensino e assisténcia de enfermagem

autorizada pelo paradigma cientifico/positivista, e ter a marca da
religido desenhada através do tempo pela consolidacdo do
cristianismo e pelas aliangas entre Estado e Igreja.

Esse dilema se evidencia também nos artigos de Aratjo“® e
Rodrigues®". Ainda em 1978, Aratjo"*®, partindo da hipdtese de
qQue na prética da enfermagem a assisténcia a necessidade religiosa
no ser humano parece ser negligenciada por parte dos profissionais,
pergunta se esta irrelevancia estd relacionada a formagdo profissional
ou ¢é anterior a sua entrada na universidade. Estudou alunos
ingressantes e verificou Que estes tém comportamentos verbais
estereotipados em quase todas as palavras relacionadas a valores
religiosos.

Também Rodrigues®", quando estuda a concepgao de trabalho
em alunos do 1° e 4° anos, verificou Que em torno da metade
deles, ao ingressar na universidade, carregam as caracteristicas de
ajuda, de valorizagdo do contato humano como forma de satisfazer
uma necessidade pessoal de ajudar os outros, tragos Que coincidem
com o modelo religioso vocacional. Ja os do 4° ano apontam para
uma profissdo, a enfermagem como trabalho, com limites dentro
do seu meio. O autor atribui essa postura a mudangas no curriculo,
marco Que acredita cumprir o propoésito de redirecionar o
trabalhador que estd sendo formado. Considera, porém, que esse
estudo ainda ¢ muito incipiente.

Com a passagem do tempo, “encontramos inscritos ou indicados
os vestigios de acontecimentos ou personalidades de outrora a
medida que respondem e respondem ainda a um interesse ou a
uma preocupagdo do grupo”?. Se este dilema compde a melodia
do cotidiano, como entdo fica a concepgdo do cuidado?

Pedro®?, ao investigar a concepgdo de cuidado por cuidadores,
verifica Que este ¢ percebido como “promogéo do desenvolvimento
pessoal e espiritual”, como a “expressao das mudancas ocorridas
no viver cotidiano dos profissionais”.

Ja Santos®?, ao fazer um retrato detalhado das condigoes de
trabalho dos auxiliares de enfermagem, pergunta como as auxiliares
suportam tal conjunto de riscos e inadequagdes? Conclui que “além
do trabalho real, fonte de prazer, sdo mencionadas pelas
entrevistadas as folgas e licengas, ¢ a fé religiosa”.

Este panorama vai ao encontro da discussdo que Boaventura
Santos faz acerca da ponte entre a ciéncia moderna e o senso
comum: sabemos ou suspeitamos Que as nossas trajectérias de
vida pessoais e colectivas (enquanto comunidades cientificas) e os
valores, as crengas e 0s preconceitos Que transportam s3o a prova
fntima do nosso conhecimento, sem o qual as nossas investigacdes
laboratoriais ou de arquivo, os nossos calculos ou os nossos trabalhos
de campo constituiriam um emaranhado de diligéncias absurdas
sem fio nem pavio. No entanto, este saber das nossas trajectdrias
e valores, do ual podemos ou ndo ter consciéncia, corre subterranea
e clandestinamente, nos pressupostos ndo-ditos do nosso discurso
cientifico!"".

Nesta ponte atravessa também toda a bagagem necesséria para
instrumentalizar o trabalho, incluindo a religido e espiritualidade,
diferente na roupagem, porém semelhante no contetido.

Cruz®®, em publicagdo sobre as religides afro-brasileiras, com
finalidade de subsidiar o diagndstico e tratamento da angustia
espiritual, de acordo com a Taxonomia I — NANDA, relata que “a
espiritualidade é uma dimensdo humana na qual existem fendmenos,
como a ang(istia espiritual Que cabe & enfermeira diagnosticar e
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tratar de forma auténoma”. Horta®, ao explanar sobre a observagao
sistematizada como base para o diagndstico de enfermagem, junta
os problemas da ordem psicossocioespirituais e cita a prevaléncia
com que aparecem.

Gibertoni®” considera que “qualquer que seja a crenca religiosa
da enfermeira, ela deve conhecer as religides de seus pacientes e
por todas as maneiras, encorajar, ver, reforcar essas crengas. O
poder da fé é inigualdvel, e o conforto e a seguranca que a religido
oferece é um estimulo a vida”.

Aqui temos uma relagdo intima entre ideais religiosos aplicados
num espaco profano, o da ciéncia aplicada a assisténcia, cujo
ambiente, via de regra, tem objetivo completamente diferente.

Os artigos, no entanto, revelam-nos que a devogdo transcende
aos objetivos apregoados pela ciéncia, o que faz com que “as
enfermeiras atribuam a si préprias ou aos demais profissionais da
area de salde, a responsabilidade em preparar psicosocio-
espiritualmente o paciente para a morte”®>. E “quanto ao servigo
religioso a enfermagem estard sempre em colaboragdo ora
precedendo, ora trabalhando juntamente com o Sacerdote, ora
completando sob suas ordens a tarefa divina de reajustamento
espiritual aproximando o homem de Deus. Néo € possivel separar
aidéia da enfermagem da caridade crista®®.

Este movimento, acredito, por ndo ter a autorizagdo da
comunidade no reconhecimento de ser esta uma pratica cientifica,
¢ entdo justificado pela necessidade do outro que deve ser atendida.
Considerando que o paciente criticamente enfermo tende a buscar
apoio na sua crenca religiosa, cabe ao profissional da enfermagem
aceitd-la e proporcionar-lhe o atendimento espiritual de que
necessita. Esse atendimento, prestado por pessoas especificamente
preparadas para esse fim®”), baseia-se no pressuposto de que “tanto

o trabalhador como o usudrio dos servigos de satide-bem estar
devem ser cuidados na integra de suas dimensées fisica, emocional,
intelectual, social, cultural, espiritual e profissional"¢¥.

Mesmo em situagdes em que ndo hd permissividade a
participagdo dos pacientes em celebragdes, € instituido um espago
para préticas religiosas: “os pacientes [psiquidtricos] ndo assistem
as celebragdes, as freiras, as vezes, vio a enfermaria. £ permitida a
visita de pastores e outros membros das igrejas”©?.

CONSIDERAGOES FINAIS

A titulo de finalizagdo deste estudo, podemos dizer que
cumprimos as metas tragadas, pois os pontos de intersecdo entre o
discurso da enfermagem e preceitos que albergam a religido/
religiosidade e espiritualidade foram evidenciados nos trabalhos
Que compuseram esta amostragem. No entanto, ainda hd muitos
mergulhos a serem dados para se descortinarem os reflexos deste
nas préticas assistenciais e na organizagdo da profissao.

Na linha do tempo, os discursos levantados podem ser
comparados a uma moeda onde o passado e presente sdo suas
faces, cada uma ocupando um espago real. Mas, a0 mesmo tempo,
s6 existe a moeda se existirem as duas faces, e s6 identifico a
moeda se me for permitido té-la frente a minha visdo e puder olha-
la dos dois lados, em tempos diferentes.

O que enxergo se olho esses discursos? Ha, de fato, uma raiz
religiosa brasileira e esta tem ramificagdes profundas na conformacgo
da enfermagem brasileira. Esta conformacdo esta tdo imbricada na
memoria coletiva Que, mesmo com a expansao de instituigoes que
ndo se declaram religiosas, os pressupostos cristdos se mantém
presentes e com vitalidade.
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