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RESUMO

Objetivo: apresentar os conceitos de necessidades em distintas vertentes para discutir a possibilidade de um atendimento
que incorpore, no servico de salide, uma visdo mais abrangente das vulnerabilidades humanas. Método: os argumentos se
pautam em teoristas de enfermagem que trabalharam na construcdo de referenciais pertinentes ao cuidado fundamentado em
necessidades e em filosofos que apresentam uma possibilidade de identificar vulnerabilidades do ser humano defendendo a
arte como instrumento terapéutico que pode favorecer o cuidado a satude. Conclusao: embora sob algumas perspectivas o
cuidado possa adquirir uma nova dimensiao com a introducao da arte, é necessario retomar os estudos filosoficos em ética e
estética para identificar as vulnerabilidades humanas que possam, de fato, ser compensadas pela apreensao sensivel do mundo
exterior. Incorporar a arte ao cuidado de enfermagem requer resgatar os estudos de teoristas, aprofundar conceitos e trabalhar
em investigacdes empiricas para seu uso adequado.

Descritores: Cuidados de Enfermagem; Necessidades; Arte; Filosofia; Enfermagem.

ABSTRACT

Obijective: to present the concept of needs according to different approaches to discuss the possibility of health care that
incorporates a broader view of human vulnerabilities in health services. Methods: the arguments are founded on nursing
theorists who worked on the construction of frameworks relevant to care, based on needs and on philosophers who show the
possibility of identifying the vulnerabilities of human beings, defending art as a therapeutic instrument that can promote health
care. Conclusion: although care can acquire a new dimension with the introduction of art, according to certain perspectives,
philosophical studies on ethics and aesthetics should be resumed to identify human vulnerabilities that can in fact be compensated
by sensible understanding of the outer world. To incorporate art in nursing care requires studies from theorists to be recovered,
deepening concepts and working on empirical investigations for their adequate use.

Descriptors: Nursing Care; Needs; Art; Philosophy; Nursing.

RESUMEN
Obijetivo: presentar en diferentes abordajes los conceptos de necesidades para discutir la posibilidad de una atencién que
incorpore, en el servicio de salud, una vision mas integral de las vulnerabilidades humanas. Método: los argumentos se
basan en tedricos de enfermeria que trabajaron en la construccién de referenciales pertinentes al cuidado fundamentado
en necesidades y en filésofos que presentan una posibilidad de identificar vulnerabilidades del ser humano, defendiendo la
arte como instrumento terapéutico que puede favorecer el cuidado de salud. Conclusién: aunque en algunas perspectivas el
cuidado pueda ganar una nueva dimensién con la introduccion del arte, se debe retomar los estudios filoséficos en ética y
estética para identificar las vulnerabilidades humanas que puedan realmente ser compensadas por la aprehension sensible
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del mundo exterior. Incorporar el arte en el cuidado de enfermeria demanda rescatar los estudios de tedricos, profundizar
conceptos y trabajar en investigaciones empiricas para su uso adecuado.
Descriptores: Atencion de Enfermeria; Necesidades y Demandas de servicios de salud; Arte; Filosofia; Enfermeria.
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INTRODUCAO

As necessidades de satide tém sido objeto de estudos, deba-
tes e politicas publicas. Entre as varias vertentes que discutem
as necessidades em satde, uma delas® faz uma aproximacao
tedrico-conceitual mais abstrata, visto que as necessidades
sdo referidas a vida humana, em suas esferas social, histori-
ca e cultural, e repensadas para a satide em particular. Outra
vertente opta?? por uma aproximacao de cunho operacional,
em que elas constituem indicadores para direcionar politicas
e programas de gestao em servicos de saude, respondendo a
problemas particulares. Essas duas abordagens podem ainda
ser concebidas como desejos, vontades ou expectativas que
refletem e moldam a génese de politicas sociais que atendem
as necessidades percebidas por individuos ou grupos“>.

Necessidades de saude sdo definidas, avaliadas, recortadas
e objetivadas e, portanto, reconhecidas nos espacos de articu-
lacdo entre os servicos de satide e a populacao dos territorios
onde tais servicos se situam com a finalidade de assisti-la.
Gestores preocupam-se com tal faceta no sentido de apresen-
tar a possivel resolutividade do servico considerando a rela-
cao entre o custo e o beneficio na gestdo.

Estudos sobre a tematica tém potencialidade para ajudar
os trabalhadores do setor satide a fazerem uma melhor escuta
daqueles que buscam cuidados, considerando suas necessi-
dades como centro das intervengoes e praticas. Também com
o objetivo de zelar pela qualidade deste atendimento, os ser-
vicos de saude devem prover assisténcia condizente com as
necessidades de seus usuadrios e finalidade a que se propoem.
Assim, servigos de atencao bdsica, secunddria, terciaria, pro-
gramas de promocao de saude ou prevencgao e controle de
doencas se utilizam de distintos referenciais para construir
diferentes indicadores de necessidades. O desafio reside em
ser capaz de conceitud-la de forma a ser atendida para além
do objetivo operacional do servico, o que requer mediagao
entre o complexo conceito e sua compreensao e incorporagao
pelos trabalhadores para um cuidado com significado mais
humanizado e qualificado.

Assim, o ser humano, independentemente de sua condi-
cao de saude e do objetivo do servico, podera ser de fato re-
conhecido e compreendido em sua complexidade como um
ser vulneravel. Entretanto, para julgar e posicionar-se frente
as necessidades do outro é preciso situd-las no campo teérico
e filoséfico, definir um marco conceitual que permitira reco-
nhecé-las de modo a descobrir o que é a condigao humana
para além do aparentemente ébvio e perceber a riqueza da
pratica de cuidar mobilizando ciéncia, ética e estética®.

H4, entdo, a davida: como conciliar um cuidado que aten-
da a essa vulnerabilidade humana no espago de um servi-
¢o com objetivos operacionais especificos? Necessidades

precisam ser investigadas e discutidas para atingir um cuida-
do que, além de atender a necessidade imediata que leva o
individuo a buscar assisténcia, contemple também a questao
mais profunda de conhecer esse ser humano necessitado de
cuidados a todo momento da vida.

Diante do exposto, este trabalho se propde a apresentar os
conceitos de necessidades em distintas vertentes para discu-
tir a possibilidade de um atendimento que nao seja apenas
operacional e a incorporagao, no servico de sadde, de uma
visdo mais abrangente das vulnerabilidades humanas. A refle-
xdo apresentada neste texto, com a sustentacdo de filésofos,
possibilita resgatar e colocar em discussao a fundamentacao
tedrica do cuidado e ultrapassar os limites que o circunscre-
vem no ambito do sistema de satde.

PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Para o desenvolvimento dos argumentos, foram seleciona-
das autoras teoristas de enfermagem considerando-se a ampla
divulgacdo internacional de seus estudos. Essas autoras tra-
balharam na construcdo de referenciais tedricos pertinentes
ao cuidado fundamentado em necessidades. No Brasil, uma
delas foi reconhecida por construir o método e o processo de
assisténcia em enfermagem com base nas necessidades hu-
manas bdsicas, o que contribuiu para fundamentar o ensino
de enfermagem no pais. Dois fil6sofos também foram sele-
cionados por apresentarem uma possibilidade de identificar
necessidades passiveis de serem atendidas pela arte a partir
de vulnerabilidades do ser humano. Os autores selecionados
sdo apresentados a seguir:

Jaqueline D. Fortin (1954-), Doutora pela Boston University
e Professora Emérita de Enfermagem na Universidade de Rho-
de Island desde 1985%.

Afaf Ibrahim Meleis (1942-), autora do livro Theoretical
Nursing: development and progress, cientista de enfermagem
e educadora, teorista de enfermagem e membro honorario do
Royal College of Nursing, professora na Universidade da Pen-
silvania — Escola de Enfermagem, nascida no Egito, radicada
nos Estados Unidos da América®.

Wanda de Aguiar Horta(1926-1981), Doutora em Enferma-
gem, Professora Livre-Docente da Escola de Enfermagem da
Universidade de Sao Paulo, introduziu o conceito “Processo
de Enfermagem” no século passado e langou os preceitos do
atendimento humanizado®?.

Alain de Botton (1969-), fil6sofo suico e escritor residente
em Londres, Inglaterra, conhecido por divulgar o uso da fi-
losofia na vida cotidiana, e John Armstrong (1966-), escritor
e filosofo inglés, residente em Melbourne, Austrdlia, profes-
sor na Universidade da Tasmania e autor de varios livros de
filosofia”.
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DIFERENTES ABORDAGENS SOBRE NECESSIDADES
HUMANAS

Estudo das teorias de enfermagem desenvolvidas entre 1950
e 19709 distinguiu trés escolas de pensamento, caracterizando-
-as em necessidades, interacao e resultados, segundo origens do
paradigma, periodo do desenvolvimento, questdes e conceitos
centrais“®. Em virtude do objetivo deste estudo, sera desenvol-
vida a perspectiva da escola das necessidades. Assim, a referida
pesquisa identificou um grupo de teoristas de Enfermagem, Hen-
derson, Abdellah e Orem, que ordenaram o cuidado conceptu-
almente e fundamentaram seu pensamento em necessidades®”
buscando responder a questao: O que fazem os enfermeiros?
Apds ampla revisdo e avaliagao desta escola, ela foi considerada
exemplo de teoria inaugural de necessidades, fundamentada no
conceito de necessidades de autocuidado.

O mesmo estudo destacou a teoria de Henderson que enfati-
za o papel da enfermagem complementando e suplementando
as necessidades individuais para manter a independéncia, e a te-
oria de Abdellah, pela relacdo entre necessidades correlaciona-
das a problemas como objeto da aten¢ao da enfermagem®“>. As
teoristas desta vertente descreveram as fungdes da Enfermagem
como relativas as necessidades humanas fundamentais, o que
as aproxima da visdo do cuidado direcionado a necessidades
relacionadas a sobrevivéncia de individuos ou grupos®.

Ha dois aspectos importantes do conceito de necessidades
humanas: a) um interno — o impulso motivacional que guia o
comportamento, e b) um externo - forgas sociais, politicas e
culturais. Ambos sao reflexivos porque necessidades humanas
sao também definidas como desejos, vontades ou expectati-
vas e moldam a construcao de politicas sociais. Por sua vez,
ideologias politicas, sociais e culturais conformam as necessi-
dades percebidas por individuos ou grupos. A ampla concep-
tualizacao leva a uma distincao entre necessidades humanas
e aquelas socialmente construidas, como vontades, desejos,
expectativas e satisfacoes”.

Se aceitamos a nocao de interacao reflexiva entre necessi-
dades e contexto social, a busca por necessidade universal é
inutil. Se aceitarmos que a interagao reflexiva ndo é entre ne-
cessidade e contexto social, mas sim entre duas faces das Ne-
cessidades Humanas — de um lado o impulso motivacional e
de outro uma forca formada socialmente — entao poderiamos
vé-las como dois lados da mesma moeda. Sob essa perspec-
tiva, desejos, vontades (quereres e expectativas) e satisfacoes
seriam vistos como varidveis sujeitas a manipulagoes. Impulso
motivacional seria considerado universal e designado por Ne-
cessidades Humanas. Isso nao significa que uma lista abran-
gente de todas as necessidades humanas basicas seja possivel
ou mesmo desejavel, mas faz sentido falar de certas classes
de necessidades, como de seguranca e identidade, experien-
ciadas por seres humanos em algum momento e lugar, para
diferencia-las de desejos e satisfacoes®.

Em uma perspectiva filosofica, partindo da pergunta “Para
que serve a arte?”, autores” defendem a possibilidade de
construir um meio terapéutico capaz de guiar, incentivar e
consolar o espectador, permitindo-lhe evoluir. Como outros
instrumentos, a arte tem o poder de ampliar capacidades,

compensar algumas fraquezas inatas, mais mentais do que fi-
sicas, por eles denominadas fragilidades psicolégicas. E o que
ocorre, por exemplo, com espectadores de obras de arte que
se entregam mentalmente as representacoes artisticas e, por
algum tempo, sentem-se aliviados de preocupacdes, imersos
num contexto mais amplo que interrompe as reclamagdes in-
cessantes de seu ego. Destaca-se que a arte pode ser absorvi-
da pelos cinco sentidos: visdo, audicao, tato, paladar e olfato.

Para esses autores”, os desequilibrios humanos geradores
de necessidades sdo vulnerabilidades inatas e as enumeram
em sete: necessidade de ter memorias significativas; de espe-
ranga; de encontrar significado e dignidade no sofrimento; de
reequilibrio; de autoconhecimento; de crescimento e aprecia-
cao da vida cotidiana. Sobre a necessidade de rememorar, eles
mencionam que a arte é uma forma de preservar experiéncias,
muitas das quais sao belas e passageiras, requerendo ajuda para
conserva-las. Assim, o retrato de uma pessoa numa tela nao é
apenas o registro de alguém, é uma imagem sua num estado
de espirito peculiar e caracteristico que, por sua vez, satisfaz a
necessidade do espectador de relembrar uma emogao.

Um dos aspectos mais estranhos da experiéncia da arte é
sua capacidade de provocar lagrimas nao diante de uma ima-
gem angustiante, mas de uma obra graciosa e encantadora.
A arte pode ensinar a enfrentar o sofrimento ao apresentar a
dor de maneira digna. A beleza pode despertar emogdes con-
traditérias: tragédias e singelezas expressas pela arte podem
comover ou reequilibrar as emocoes. A idealizacao, na arte,
se confronta com seu antidoto, o realismo. O artista idealiza-
dor elimina os aspectos negativos da realidade, como injus-
ticas sociais, exploracdo, imperfeicoes, ressaltando virtudes.
O oposto da idealizacao é a caricatura, o exagero, que distor-
ce a realidade e também revela o engodo do real. O artista
apresenta em sua obra a tristeza como emocao onipresente e
grandiosa, recebida reciprocamente pelo publico. Dessa for-
ma, confere expressdo social as mazelas da vida. Ao captar
sentimentos e pensamentos incompletos, revela ao especta-
dor seus préprios sentimentos.

A proposicao destes autores” é que cada uma das vulne-
rabilidades inatas esta relacionada a necessidades humanas
que podem ser atendidas por um cuidador atento e treina-
do. O curador de uma exposicao pode ajudar o espectador,
permitindo-lhe evoluir pela observacdo das grandes obras,
relativizar o sofrimento, encontrar consolo na natureza, edu-
car a sensibilidade para perceber as necessidades dos outros,
manter os ideais para uma vida de sucesso e contribuir para o
autoconhecimento.

DISCUSSAO

A jornada da Enfermagem, no decorrer de sua histéria, pas-
sou de um oficio aprendido para uma profissdo, do processo de
formacao e atuacao centrado no hospital para a universidade,
da pacata subordinacio para a responsabilidade e autonomia,
e de uma aplicacdo pratica a uma fundamentacao teérica®. A
nocao de necessidade como impulso motivacional que dirige o
comportamento humano e as consequéncias de necessidades
nao atendidas foram traduzidas pelas teoristas em problemas de
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enfermagem com o objetivo final de provocar uma mudanga
radical em educacao e pratica de enfermagem®@*,

Fundamentar o cuidado na manifestacdo de necessidades
humanas estd amplamente difundido na 4rea da saude, con-
tudo, os resultados de observacgoes e dados empiricos abrem
espaco para discussoes sobre quais necessidades podem ser
assistidas por meio de praticas terapéuticas.

Nesta perspectiva, artigo de revisdao® sobre a conexao en-
tre arte, cura e saude publica mostrou que as quatro moda-
lidades de expressdo artistica e processo criativo utilizados
como terapia durante intervengdes intencionais para promo-
ver satide foram: envolvimento com mdsica; artes visuais; ex-
pressao criativa baseada em movimento e expressao literaria.
Os estudos apontam evidéncias entre a participacao em ativi-
dades artisticas e consequente melhoria relacionada a humor,
emocoes, reducao de estresse e depressao, fatores presentes
no desenvolvimento de doencas cronicas, além de notavel im-
pacto sobre parametros fisiologicos importantes.

Estudo no Chelsea and Westminster Hospital, citado pe-
los autores da referida revisao, comparou o uso e ndo uso
de intervencao com arte em varias unidades do hospital. Os
grupos que receberam a intervengao obtiveram melhores re-
sultados clinicos, melhora nos sinais vitais, diminuicido do
cortisol relacionado ao estresse e reducao de medicamento
para induzir sono. Os autores relataram ainda alta hospitalar
mais precoce entre os pacientes submetidos a intervencoes
com musica, artes visuais e performaticas, comparados aos
que nao participaram. Outro estudo mostrou que pacientes
em cuidados intensivos que participaram de imaginagao
guiada ou tiveram imagem de uma paisagem fixada na parede
obtiveram diminuicdo de medicacdo narcética para dor em
relacdo aos seus pares e deixaram o hospital precocemente®.

Necessidades de satide e o cuidado de enfermagem

Outros autores® corroboram a evidéncia de que o envolvi-
mento com arte pode contribuir para promocao de saude, si-
nalizando caminhos para que a arte e a satde publica possam,
juntas, promover bem-estar na comunidade. Essa aproximagao
entre as artes, a satde e a cultura fez emergir um novo campo
de saberes em que a satde passa a ser relacionada, também, a
possibilidade de experienciar a criatividade, de participar das
trocas sociais, de ter acesso a experiéncias culturais. Assim, ma-
nifestacoes artisticas e culturais passam a ser compreendidas
como coadjuvantes na producao de satde, podendo reorientar
os modos do viver, de adoecer e de (se) cuidar?.

Apesar de trabalhos na literatura mencionarem a potenciali-
dade da arte como recurso em satde, esta interface € complexa
e multifacetada, com muitos desafios para a construcao de um
corpo de conhecimentos, sendo necessarios estudos controla-
dos consistentes, com resultados mensuraveis precisos, se qui-
sermos avancar para a intensificacao das intervengoes com artes
de modo a atingir impacto no ambito da saude.

A GUISA DE CONSIDERACOES FINAIS

Introduzir a arte no cuidado a satide fundamentado em ne-
cessidades humanas nos remete ao referencial proposto por
teoristas de enfermagem. Para identificar as vulnerabilidades
humanas que possam ser compensadas pela apreensio sen-
sivel do mundo exterior, serd necessario retomar os estudos
de ética e estética em filosofia. A musica, a literatura, as artes
cénicas e plasticas certamente proporcionam ao ser humano
o cuidado com base em suas necessidades. Incorporar a arte
ao cuidado de enfermagem requer resgatar os estudos de teo-
ristas, aprofundar conceitos e trabalhar em investigacoes em-
piricas para seu uso adequado.
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