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RESUMO: Este artigo tem a intengio de iniciar um dialogo reflexivo sobre a enfermagem como
ciéncia e como arte, contidas nas atividades dos enfermeiros, sejam elas de assisténcia, pesquisa e
ensino. Baseado na ética e arte como forma de exercicio do cuidar de enfermagem para a agio humana,
este tem como objetivo contribuir para uma reflexdo do “saber fazer” profissional de modo
contextualizado, integralizado e atual.

ABSTRACT: Thisarticle has the intention of initiating a reflexive dialogue of the nursing, science and
art contained in nurses’ activities, whether assistance, research and/or teaching. Based on the ethics and
art as way of care practice of nursing for the human action, it has the objective of contributing to a
reflection of professional practical knowledge in a contextualized, integrated and modern way.

RESUMEN: Este articulo tiene el propdsito de iniciar un dialogo reflexivo sobre la enfermeria como
una ciencia y un arte contenidas en las actividades de los enfermeros, tanto en la asistencia, la investigacion
y en la educacion. Sustentado en la ética y el arte como una forma del ejercicio de la enfermeria para la
accién humana, este trabajo tiene como objetivo contribuir con una reflexién sobre el “saber quehacer”
profesional de manera contextual, integral y actualizada.
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INTRODUCAO

A busca de producio de conhecimento sobre
o cuidado em enfermagem, compreendido como arte
e ciéncia de pessoas que convivem e cuidam de ou-
tras, em uma profissio dinamica, sujeita a transfor-
magdes permanentes, que continuamente incorpora
reflexdes sobre novos temas, problemas e agdes, uma
vez que seu principio ético é manter ou restaurar a
dignidade do corpo em todos os ambitos da vida.!
Nesta perspectiva, buscamos refletir sobre a Enfer-
magem enquanto ciéncia e arte; a primeira, como uma
informacio organizada e técnica e a segunda, como
intuigdo e criatividade, as quais convergem para a
ética.

Arte, por definigdo, é o ato de utilizar um con-
junto de preceitos para a perfeita execugio de qual-
quer coisa, execugio pratica de uma idéia, ou ainda,
“pericia em usar os meios para atingir um resultado.”*
Uma atividade humana de sensag¢des e/ou sentimen-
tos criativos, um estado de espirito, em geral de cara-
ter estético carregado de experiéncia intima e profun-
da, de criagio e/ou renovagio continua. Ainda perce-
be-se a arte, como possuidora de qualidade
transcendental que encanta, seduz, envolve-nos em seu
mundo artistico, estético e ético, proporcionando es-
tados de a¢io e/ou reacio, aceitagio ou dentincia, ale-
gria e/ou tristeza, mudangas, novos modelos sociais,
artisticos e culturais.

Neste sentido, almejamos enxergar mais do que
se apresenta a compreensio da palavra ARTE, numa
tentativa ousada de ir além de manter ou restaurar a
dignidade do corpo, para buscar entdo entender o
sujeito do nosso cuidar a partir de uma perspectiva
ética permeada ndo apenas na Lei ou norma, mas com
a expansio verdadeira de pessoa a pessoa e, conse-
quentemente, englobando a sociedade como forma
de expressio de “Arte”. E, nesta compreensdo, enxer-
gar o cuidar de enfermagem ao sujeito-cidadio de
seu cuidar como ser humano de relagdes com o mun-
do que o envolve em todo o contexto biopsicossocial,
cultural, espiritual e ecologico, vendo-nos assim como
profissionais do cuidado, num processo de relagdes
de cuidados entre humanos, uns com os outros.

No dia-a-dia, procuramos respaldar o cuidado
de enfermagem através do respeito ao ser humano na
sua dimensionalidade moral, ética, ambiental, cultural,
politica e econdmica. Na intengio de refletir sobre este
cuidado ha que se considerar que vivemos um pro-
cesso de globalizagdo que confere uma nova carto-
grafia a cultura e um novo desenho dos continentes,

com a eliminagio das fronteiras que, ao invés de apro-
ximar os homens, evidenciou os contrastes sociais.
Neste retrato da sociedade atual, é necessario que pas-
semos a refletir sobre a perda do sentido moral do
individuo que relativiza o certo e o errado, o justo e 0
injusto.’ E, neste sentido, ir “para além da moral es-
treita do dever - ser, existe um imoralismo dindmico,
que traduz uma profunda exigéncia ética, cujo inico
sentido, ndo nos esquegamos, € o de viver junto cole-
tivamente [...]. Nio se deve esperar a realizagio da
existéncia em manhds que cantam, em outros mundos
quaisquer ou em profundezas particulares. A sabedo-
ria dos limites que se encontra na massa, ensina que é
preciso encontra-la no presente.*”

Ao falarmos em moral, estamos buscando a
adesdo de um consenso para partilha de sentimentos
que envolvam o cotidiano do cuidar em Enferma-
gem, revestindo-se de poder de criagio - “Arte”, e
que chamamos de “ética de sentimentos”.

Esta ética, aqui vista como “Arte”, “difundida
através das técnicas, nio anula a sua associagdo a cién-
cia, pois a0 langar mio de um conjunto de preceitos
cientificos para o seu desenvolvimento, estaria confe-
rindo ao cuidar uma caracteristica ampla e inconfun-
divel”,"% no qual o espago da ética é o espago do
corpo histérico e de liberdade. Nesta perspectiva,
apolamo-nos na ética para “re (criar)” arte e fazermos
algumas consideragdes sobre o cuidar, cuja reflexdo
abordamos numa ética da Etica através da “Arte”.

O cuidado de enfermagem ¢ histérico, sofren-
do, no entanto, mudangas ao longo do tempo. Perce-
bemos um destaque substancial a partir da década de
80, que parece refletir a revalorizagio de uma pratica
social, politica, ética e estética na sociedade, como se
pode observar no niimero crescente de literatura na-
cional e internacional sobre o tema.

Desta forma, sentimo-nos confortaveis para dizer
que o cuidar em Enfermagem é “Luz e Energia”. Luz
porque o cuidado tem sido considerado por sua fungio
primordial na sobrevivéncia de todo ser vivo, especial-
mente do ser humano, pois tudo que existe e vive precisa
de cuidados para continuar a existir e viver.® Entdo, “cui-
dar é e sera sempre indispensavel, ndo apenas a vida dos
individuos, mas a perenidade de todo o grupo social”.”

Energia, porque na relagio de cuidar, a enfer-
magem se fortalece. Poderiamos dizer ainda que € a
energia que corre pelas veias e artérias, impulsionada
pelo ritmo cadenciado do coragio que alimenta a alma
do ser cuidado e do cuidador, fortalecendo-os, na
compreensdo de que ser é cuidar, e nas varias formas
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de estar no mundo, que sdo diferentes formas de cuida-
do.? Assim, o cuidar é energia que alimenta e também
mantém o ser humano vivo, uma vez que é mais que um
ato, é uma atitude, um momento de atenc3o, zelo e des-
velo, ou seja, uma atitude de ocupagio, preocupagio, de
envolvimento afetivo, que pertence A atitude do cuidado,
que esta na raiz do ser humano, por ser ele proprio, cui-
dado singular, na sua esséncia do existir.”

O cuidar em Enfermagem envolve a cordiali-
dade consigo e com o outro, envolve o enxergar com
o coragio, envolve o tocar a natureza (homem) em
toda a sua esséncia e plenitude, transcender e plasmar.

Também é possivel afirmar que cuidar implica
em intimidade, em acolhimento, em respeito e segu-
ranca. E estar em sintonia com o outro, afinando-se
com ele. Cuidar envolve ainda a compreensio de dois
significados basicos colhidos da filologia que confir-
mam que o cuidado é mais do que um ato singular ou
uma virtude a0 lado de outras. E um modo de ser,
isto é, a forma como a pessoa humana se estrutura e
se realiza no mundo com outros.’

Ainda, o cuidado envolve o enxergar a terrano
contexto do universo. Na enfermagem, este cuidado
é arte que emana do ser e envolve a relagdo no con-
texto holistico, do qual a enfermagem vem se utilizan-
do em seus discursos, nio como o significado da soma
das partes, mas a captacgio da totalidade organica, una
e diversa, em suas partes, articuladas dentro da totali-
dade, constituindo-a.?

Sendo assim, uma forma de existir e co-existir, de
estar presente, de relacionar-se com todas as coisas do
mundo, cuidando e se cuidando. O cuidado, entdo, guar-
da intima relagio com nossas experiéncias de ser cuidado
e de cuidar, envolve todos os sentidos (visio, audigo,
tato, olfato, paladar e percep¢do), mantendo-os em alerta
e vigilia para ndo permitir que o desenvolvimento de
nossa capacidade de cuidar/cuidar-se, ou seja, da relagio
enfermeira(o)/sujeito do cuidado e da comunhio-
interagio com o universo de relagdes de cuidado e ética
do cuidar, va para o “Buraco Negro no Cosmo”.

Em outras palavras, que a relagido, no cuidado
humano, nio se desumanize e que, sobretudo, sejam
os sujeitos das relagdes de cuidados vistos e percebi-
dos em seu todo, para além da compreensio da cién-
cia.'® Nio que a ciéncia nio tenha o seu lugar para
responder a determinados problemas, mas que é pre-
ciso uma dialética, uma convivéncia entre ciéncia, como
modelo de fazer e explicar os fatos, e a arte como
modo de expressar significados; ndo como formas
excludentes, mas como formas compativeis.!!

A ciéncia e a arte sio as molduras da ética na
enfermagem. Elas enriquecem e embelezam o cuida-
do, valorizando a esséncia do “Ser” no contexto da
complexidade do existir, em respeito ao principio
norteador que a moraliza - a Etica. No entanto, é pre-
ciso enxergar/percebendo, escutar/perscrutando e
tocar/sentindo o outro em todo o seu contexto bio-
psico-socio-cultural-ambiental-espiritual-ecologico e
cosmico.?

Cabe assinalar ainda, que este cuidar envolve
buscar saber: “quem sou eu? Quem é o cliente/paci-
ente que assisto? Como é o seu ambiente, seu mundo?
Onde, com quem e como vive? Compreender as con-
di¢des que influenciam no processo sadde-doenga.
Ainda se faz necessario utilizar os sentidos para fazer
uma abordagem de qualidade, entre outros, saber co-
municar-se, saber tocar, saber ouvir, saber sentir, ter
emoc3o e ser intuitivo. Também ter conhecimento de
que o ambiente preparado pela enfermeira podera ser
estimulante, afetivo e desencadeador de bem-estar.”214

Esta reflexio preliminar reforca-se na medida
em que buscamos “olhar, enxergando... o outro den-
tro de mim; ouvir, escutando... a0 outro e a mim mes-
ma; observar, percebendo... o outro e me perceben-
do nasituacio; cuidar, cuidando... do outro e de mim
mesmo; sentir, enfatizando... para que ambos, cliente
enfermeira (0), sejam fortalecidos durante um Encon-
tro de Enfermagem.”1%?

Podemos perceber, assim, que somos seres de
relagdo, compartilhando o estar-no-mundo com o
outro, e este compartilhar exige inquietude na busca
do conhecimento. Este conhecimento exige, inicialmen-
te, uma introspecgio reflexiva sobre o cuidar, que ne-
cessita perpassar pelos aspectos da intersubjetividade,
interagdo pessoal, empatia, amar a si e a0 outro, res-
ponsabilidade, unicidade, integralidade, sensibilidade,
satisfagio, crescimento pessoal, estética, ética, respeito,
carinho...

E, entdo, desta forma, despertaremos para a
solicitude da vida, em que “a arte e a ética ndo sio
apenas uma forma de expressdo necessaria para re-
presentar a dimensio interna do individuo. (grifo nos-
s0)”.111 Mas traduz-se como a sensibilidade humana
para nos percebermos, percebendo o outro como
seres humanos sensiveis.

REFLEXOES FINAIS

A tradicional visdo cartesiana de que apenas a
ciéncia é soberana no entendimento do individuo em
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seu processo satde-doenca contribuiu, sobremaneira,
para que a enfermagem priorizasse o cuidado técnico
(ciéncia) em detrimento do humano (arte). Sendo que
um dos pretextos que os intelectuais utilizaram para
nio abordar este assunto tdo polémico, é a afirmagio
de que ciéncia e arte se separam, uma apontando para
aracionalidades e outra para a criatividade e expressivi-
dades do ser humano. Neste sentido, n3o ha estimulo
para a criatividade e sim para a improvisagio; nio ha
espago para a integragdo e sim para as normas. O “fa-
zer com prazer” tornou-se utopico e o alcance da
criatividade passou a ser fantastico.!!

A arte, entio, mais que urgentemente, precisa ser
compreendida em sua finalidade, ainda que pesem os
valores simbélicos, individuais ou coletivos das dife-
rentes formas, pois nela reside a esséncia, a imanéncia
e a transcendéncia do cuidado de enfermagem.

A reflexio realizada até o momento, remete-
nos a necessidade de novos questionamentos sobre os
temas aqui colocados, a arte e a ciéncia articuladas para
0 agir em enfermagem como uma possibilidade de
vir-a-ser um cuidado em sua concretude holistica e
ética.
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