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RESUMO. Este trabalho teve por objetivo conhecer as dificuldades enfrentadas por mulheres estudantes de enfermagem para criar
seus filhos sem a presenca paterna. Foi utilizada uma abordagem qualitativa, descritiva e exploratéria. Os dados foram coletados
através em entrevistas semi-estruturadas. Os sujeitos deste estudo constituiram-se de trés académicas de enfermagem de uma
universidade da Regido Sul do Rio Grande do Sul. Os resultados foram reunidos em quatro temas: (a) Dividida e multiplicada: a
“supermae” atual. (b) Mae por destino, cuidadora por opcado. (c) O porque cuidar do cuidador. (d) Ensinar é dar consisténcia as
palavras pelo exemplo. O estudo possibilitou uma aproximagdo com a realidade vivida por essas mées estudantes, indicando que
elas se sentem sobrecarregadas pelos miltiplos papéis desempenhados: méde, dona-de-casa e estudante. Observou-se que o
curriculo desta instituicdo tem pouca flexibilidade, dificultando o processo de viver dessas académicas.

PALAVRAS-CHAVE: mulheres estudantes; enfermagem; familias monoparentais.

ABSTRACT. This work had for objective to know the difficulties faced for mothers nursing students, in creating her children without
paternal presence. A qualitative, descriptive and exploratory boarding was used. The data had been collected through half-
structuralized interview. The citizens that had served for base in this study consisted of three nursing academics in the South
Region of Rio Grande do Sul's university. The results had been congregated in four subjects: (a) Divided and multiplied: the current
“supermother”. (b) Mother for destination, who takes care for option. (c) The reason to take care of who normally takes care.
(d) To teach is to give consistence to the words showing the example. The study made possible an approach with the reality
lived by these mothers students, indicating that the they are felt overloaded by the multiple played roles: mother, owner-of-house
and student. It was observed that the resume of this institution possesses little flexibility for the students, becoming difficult to
the nursing academics live in this new and increasing situation.
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RESUMEN. Esta investigacién tiene como finalidad conocer las dificultades que enfrentan las mujeres que estudian enfermeria al
criar sus hijos sin la presencia paterna. El abordaje utilizado fue cualitativo descriptivo y explorador. Los datos se colectaron por
medio de entrevista semiestructurada. La muestra del estudio fue formada por tres estudiantes de enfermeria de una Universidad
de la regién sur de la Provincia de Rio Grande do Sul. Los resultados fueron clasificados en cuatro temas: (a) Dividida y multiplicada:
la “stpermadre” actual. (b) Madre por destino, cuidadora por opcién. (c) El porqué del cuidar del cuidador. (d) Ensefiar y dar respaldo
a las palabras a través del ejemplo. El estudio permiti6 una aproximaciéon con la realidad vivida por estas madres estudiantes,
mostrando que ellas se sienten extenuadas por los mdltiplos papeles que desenvuelven: madre, duefia de casa y estudiante. Se
observé que el curriculo de la universidad es poco flexible, dificultando la forma de vivir de estas universitarias de Enfermeria.
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INTRODUCAO

A familia é uma entidade histérica, mutavel na
medida em que muda a propria histéria através dos
tempos e se confunde com a histéria da propria
humanidade ®. Mais especificamente a familia é a
célula mae da sociedade, do seu nucleo inicial e
regular, do seu microssistema social; os valores de
uma época sédo repassados de modo a garantir uma
adequada formacéo da pessoa, com vista a integrar-
se no ambiente social, para que encontre amparo
irrestrito e, assim, a sua propria felicidade 2.

A familia surgiu no periodo paleolitico, em virtude
de a mulher estimular o sedentarismo, através da
agricultura, rompendo com o0 modo de vida nbmade.
Com o aumento da populagdo, em determinada area
territorial, estimulou nos homens a disputa pela melhor
caca e melhor agricultura, determinando o surgimento
das guerras e, conseqiientemente, dos heréis. Os
vencedores apossavam-se das terras, dominando as
mulheres pela forca fisica; assim, entraram para o
rol de pertences do homem. Quanto mais mulheres
um homem tivesse, maior numero de filhos e maior
poder ele teria sobre os demais 3.

O tempo passou e a familia sofreu transformacdes
ao longo da histéria da humanidade; hoje as
mulheres continuam a alimentar, criar e educar os
filhos, principios bésicos ja presentes desde a
formagao da familia. Atualmente, as mulheres também
se inserem no processo de prover a subsisténcia da
familia. Nas Ultimas trés décadas, a tradicional diviséo
de papéis entre homens e mulheres sofreu grandes
alterac6es. Hoje, ambos ja ndo recebem uma
educacdo formal tdo diferenciada. As mulheres
pleiteiam as mesmas faculdades e ocupam espagos
cada vez maiores no mercado de trabalho 3.

A familia tradicional esta deixando de ser padréo,
dando lugar a familias monoparentais: é a entidade
familiar, em que o lar esta sob responsabilidade de
um s0 genitor que pode ser solteiro, vilvo, separado
ou divorciado e seus filhos *. Assim, essa organizagao

familiar & formada por qualquer um dos pais e seus

descendentes. O termo familia monoparental s6 foi
reconhecido no Direito Brasileiro, em 1988, com a
promulgac¢do da Constituicdo Federal °.

Em face das questdes apresentadas, nesse
estudo ao utilizar o termo familia monoparental me
reporto a genitora, a mae que, sozinha, cria seus
filhos. Aquela mulher que assume o comando do lar,
esta inserta no mercado de trabalho, freqlenta
universidades no intuito de melhorar a sua qualidade
de vida e ter oportunidades de crescer
profissionalmente,sem deixar de ser mée.

O grande numero de familias sem pai € motivo
de preocupacgdo social, porque as mulheres sem
cbnjuge e seus filhos estdo sujeitos a sofrer tenséo
emocional, dificuldades financeiras e desvantagens
sociais. Na auséncia do homem, a mulher esta
assumindo o comando do lar, o que tem determinado,
frequientemente, um esfacelamento da familia ©.

Em pesquisas recentes, tem-se apontado que
no Brasil o nimero de mulheres chefes de domicilio
tem aumentado nas Ultimas décadas, especialmente
nas areas urbanas. O aumento da pobreza e as
dificuldades de sobrevivéncia nas cidades tém gerado
arranjos familiares alternativos, em que papel das
mulheres é prioritario no sustento da casa e na
criacdo dos filhos. No entanto, ao contrario do que
€ comumente apontado pelo senso comum e pela
midia, esse ndo €& fendbmeno recente. InUmeros
trabalhos, com énfase no papel social das mulheres,
durante o periodo colonial brasileiro, demonstraram
gue existia um nuamero consideravel de mulheres
chefiando domicilios, sendo este muitas vezes maior
do que nos indices contemporaneos. Tendo esse
aspecto em mente, a caracteristica de mulher do
século XXI esta além do comando da casa, de chefiar
seu lar, pois cada vez mais ela estd mudando e tem
também de buscar crescimento, realiza¢@o pessoal,
ascensdo e aprimoramento profissional 7.

Durante minha trajet6ria académica na area de
salide, vivenciei diversas dificuldades relacionadas a
estruturacdo familiar. Apesar de ser casada, tive de

assumir a casa, filhos, faculdade, pagar contas e ter
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muitas responsabilidades e equilibrio para criar meus
filhos, pois meu marido reside em outra cidade. Desta
forma, classifico-me como responsavel por uma familia
monoparental.

Pela experiéncia vivenciada, percebo que ser
méae ndo é facil, especialmente sem a presenga
paterna no cotidiano, para auxiliar desde as atividades
relacionadas aos cuidados fisico-bioldgicos até os
afetivo-comportamentais. Assim, é possivel imaginar
o grau de dificuldades que enfrentam as estudantes
de enfermagem que além, de estudantes, também
tém filho para criar. Para sua formacéo académica é
preciso lidar com o sofrimento, a doencga, a vida e a
morte, prestando cuidado terapéutico que visa criar
vinculos com as pessoas enfermas. O cuidado
terapéutico consiste na atividade propriamente dita
do trabalho da enfermagem, ou seja, é a tarefa
profissional, uma acdo e um discurso com intencao
terapéutica, para resolucdo dos problemas de salde
das pessoas, tanto no ambito preventivo e curativo,
guanto na reabilitacdo, um agir com competéncia
profissional que direcione o ser humano e a
comunidade a uma vida saudéavel 8. Esse cuidado
tem sua énfase, tanto na habilidade técnica, quanto
emocional, o que acarreta envolvimento e
comprometimento maior com a outra pessoa. Essa
continua e elevada carga emocional, em muitos casos,
tem abalado a qualidade de vida dessas futuras
profissionais. Além disso, elas tém a responsabilidade
de criar seus filhos, exercendo o papel de mae
cuidadora e de pai provedor.

A partir de reflex6es sobre esta problematica é
que me motivei a realizar estudo cujo objetivo é
identificar as dificuldades enfrentadas por mulheres,
estudantes de enfermagem, que criam seus filhos
sem a presenga paterna.

Diante dos resultados obtidos, espero poder
contribuir com a tematica em tela, propondo
assisténcia a essas mulheres por parte das
instituicbes formadoras, para elas passarem a ter
melhor qualidade de vida. Almejo também instigar a

reflexdo quanto “ao ser mulher pés queima dos sutias”

e a consequlente desorganizacdo dos papéis sociais,
tentando construir novos paradigmas, uma visao de
mundo em que a sociedade dé respaldo as
necessidades da mulher atual.

METODOLOGIA

Esse estudo tem abordagem qualitativa do tipo
exploratério e descritivo. A pesquisa foi realizada em
universidade da Regido Sul do Rio Grande do Sul, no
periodo de setembro a novembro de 2005. Fizeram
parte da pesquisa trés alunas, regularmente
matriculadas em Curso de Enfermagem e que
atenderam aos seguintes critérios: ter um ou mais
filhos; estar criando filhos sem a presenca paterna
no cotidiano familiar; serem maiores de 18 anos;
aceitarem o uso de gravador durante a entrevista;
manifestarem interesse em participar do estudo;
permitirem a divulgacdo dos dados coletados. As
académicas foram identificadas mediante codificacdo
de nomes de cantoras brasileiras, a seu critério de
escolha, para lhes assegurar o anonimato: (a) Cassia
Eller, trinta anos, dois filhos e renda oriunda de penséo
alimenticia; (b) Paula Toller vinte e nove anos, dois
filhos; (c) Rita Lee vinte e oito anos, um filho, as
duas ultimas com renda originalmente do salario
do marido.

Os principios éticos se fizeram presentes
durante todo o transcorrer da pesquisa, com atengéo
especial aos critérios contidos no Codigo de Etica
dos Profissionais de Enfermagem°. Ficou assegurada
a possibilidade de desisténcia em qualquer momento
da pesquisa e o livre acesso aos dados coletados,
sem que isso causasse qualquer prejuizo a pessoa,
além de cumprir o preconizado na Resolugdo n.°
196/96 do Conselho Nacional de Saude *°, que dispde
sobre pesquisa com seres humanos, assegurando a
protecdo dos grupos vulneraveis e autonomia dos
sujeitos. A proposta do estudo foi aprovada pelo Comité
de Etica da instituic&o. Apos a selec&o dos sujeitos,
foi exposto o objetivo do trabalho, realizado o convite
para participar do estudo e, apds aceite, foi assinado

o termo de Consentimento Livre e Esclarecido.
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Para a coleta de dados foram utilizadas uma
entrevistas semi-estruturadas. As entrevistas foram
gravadas e transcritas na integra. Apos ler e reler
varias vezes os dados coletados e confronta-los com
a bibliografia consultada e o posicionamento da
autora, as respostas foram agrupadas e classificadas
por temas, resultando em: (a) dividida e multiplicada,
a supermae atual; (b) mae por destino, cuidadora por
opcao; (c) o cuidar da cuidadora; (d) ensinar é dar

consisténcia as palavras pelo exemplo.

APRESENTACAO E ANALISE DOS DADOS

a) Dividida e Multiplicada: a Supermée Atual

Esse tema traduz a angustia e o estresse da
mae, mulher cuidadora sentindo-se sobrecarregada
com os multiplos papéis desempenhados no seu
cotidiano. Ao abordar as func¢des da mulher na
atualidade observa-se que elas desempenham papéis
multiplos e conflitantes, pois de um lado elas
acreditam no fato de que tém direito a uma vida
propria, a um emprego e profissdo e, de outro,
continuam a acreditar que a mée € indispenséavel
para a boa formacgéo dos filhos, ndo importando que
solugBes tenham encontrado para conciliar estas duas
necessidades. Assim divididas e multiplicadas estas
mulheres estdo cheias de culpa por ndo estarem
realizando o que acreditam que deveriam fazer no
campo profissional e por ndo estarem alcangando a
exceléncia que almejam no plano familiar. Além disso,
elas estdo submetidas a uma sobrecarga fisica, que
torna o seu viver dificil de ser suportado .

Nas entrevistas percebe-se o reconhecimento
dos sujeitos quanto a complexidade de ser mae,
mulher e cuidadora, a atualidade, onde a mulher se
insere num novo contexto de familia, em que os
filhos s&o criados e educados pela mée e com pouca

intervencéo paterna. Elas relatam que:

O apoio que ele da é o financeiro e deu; entdo tem toda
a sobrecarga, a comegar a lidar com o ser mde e ser
pai, entdo tem que preencher nédo s6 a tua lacuna que
ja ndo consegue, ainda tem que suprir a necessidade

de pai, pai ausente, afazeres dos filhos, esse apoio ele
dava, isso foi tirado, entdo teve mais essa sobrecarga
por tentar ser mde e pai tudo junto, que na verdade n&o
se consegue fazer, agente tental!!! (Céssia Eller)

Em primeiro lugar é a dificuldade de conseguir estudar,
sabe de tu conciliar, ter prova, chegar em casa tem que
estudar, como que tu vai estudar com duas criangas
pequenas em casa [...] é dificil de conseguir estudar com
eles junto [...] durante a semana tu és estudante e mae
e no final de semana tu és mulher, mde, dona de casa
e estudante, nunca pode esquecer. Eu me sinto
sobrecarregada, tinha noites que eu ndo dormia e no
outro dia, levantar e ir ao estagio curricular. (Paula Toller)

Acho que a maior dificuldade foi o peso da
responsabilidade, pois tive que assumir tudo sozinha,
casa, filhos e faculdade e n&o tinha com quem dividir
esse peso, por muitas vezes me senti exausta, muito
cansada, sobrecarregada e com vontade de desistir de
tudo, ficar em casa criando e educando meu filho, pois
achei que seria impossivel conciliar os estudos com a
responsabilidade de ser mae. (Rita Lee)

O foco da vida da mulher, antes voltado para o
outro, para a satisfacdo das necessidades daqueles
a sua volta, ao buscar o estudo fora de casa esse
foco desloca-se, entdo, para seu crescimento e
desenvolvimento integral como ser humano. Esta nova
énfase no crescimento pessoal acarretou uma série
de mudancas sociais que levaram a necessidade de
um planejamento de vida individualizado. Apesar de
todas essas mudancgas, 0 que se pode observar é
gue a “nova” identidade atribuida & mulher apenas se
ampliou para incluir, também seus novos interesses
com a carreira e com a profissédo .

Essa idéia é reforcada ao mencionar que, na
década de 60, a mulher se emancipou e ganhou
destaque socioecondmico, profissional e cultural, mas
na grande maioria o instinto materno, a inclinagao
para ocupar-se da perpetuacdo da espécie, ainda
fala mais alto que todas as suas conquistas. Em
virtude desse instinto é que, ainda hoje, as mulheres
se sentem culpadas por ficar longe dos filhos e ao
voltar para casa e tirar o uniforme social (simbolo de
sua auséncia), para vestir o de dona-de-casa (simbolo

da sua presenca), o instinto materno alimenta a culpa
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feminina de ter estado ausente. Essa mae tem sempre
a impressédo de contrariar o instinto materno 2.

Quando as trés maes relatam sentirem-se
sobrecarregadas pelos mdltiplos papéis desempenhados
no seu cotidiano, identifiquei a presenca do sentimento
de angustia, que é um tipo de tenséo que surge sempre
que a pessoa enfrenta uma situagdo em que um
obstaculo impede a realizagdo de seu objetivo e
satisfacdo de suas necessidades. A tensdo excessiva
pode ser prejudicial para a aprendizagem e para
outros aspectos do comportamento humano, e por
consumir energia, a excessiva tenséo pode facilmente
provocar uma exaustdo nervosa permanente 2,

A tensdo gerada pela sobrecarga dos multiplos
papéis que as mulheres estdo desempenhando nas
Ultimas décadas tem reflexos prejudiciais no ambiente
familiar, profissional e sobretudo no seu lado
emocional, elas se sentem desamparadas de todas
as formas; a mulher atual desempenha o seu papel
e 0 papel do homem perante a sociedade, mas nédo
estava preparada para exercer essa hova identidade
de mae, mulher e profissional.

No século passado o simples fato de a pessoa
estar ausente do lar, manter materialmente as
necessidades dos filhos era suficiente no ambito
judicial. Atualmente, a justica ja esta levando em
consideragdo os danos psicolégicos e emocionais
causados nos filhos em decorréncia da auséncia, no
caso desse estudo, auséncia do pai. Por outro lado,
as tensdes identificadas na mée, estudante de
enfermagem, também interferem no processo de viver
dos filhos.

A auséncia do pai, fisica, psicoldgica, econdmica
ou social, produzira repercussdes sobre o universo
psicoldgico do filho, pois esta auséncia € como a
falta de uma estrutura interna. “Faltar o pai é faltar
a coluna vertebral. [...] A identidade psicoldgica de
um individuo baseia-se em um sentimento de ter
uma coluna vertebral e de sentir-se sustentado em
seu interior” 1345, Assim, as tensdes identificadas na

mae estudante de enfermagem, sdo acrescidas das

intercorréncias que essa auséncia do pai desencadeia
em seus filhos, o que interfere no seu processo de

ser e viver saudavel.

b) Mée por destino, cuidadora por opgéo

Mae por destino entende-se como uma
circunstancia, dire¢do, rumo na trajetéria de vida das
mulheres deste estudo. Cuidadora por opcao refere-
se ao fato de as mulheres terem escolhido cuidar de
seus filhos, mesmo sem a presenca do pai. Cuidar
€ mais que um ato; é uma atitude; portanto abrange
mais que um momento de atencéo, de zelo e desvelo
representa uma atitude de ocupacéo, preocupacao,
responsabilidade e envolvimento afetivo com o outro .

Cuidar da familia, dos filhos, da casa e dos
empregados era fungdo da mulher que estava restrita
a exercer funcdes dentro do lar.

O profissional de saude é um cuidador sob
constante tensdo. Seu objeto de trabalho é a pessoa
doente, alguém atingido na integridade fisica, psiquica
e social, vulneravel na sua auto-estima; alguém que
expressa sofrimento, muitas vezes exteriorizando
sinais e sintomas dificeis de suportar, exigindo dos
profissionais de saude resultados, acima de suas
possibilidades humanas de alcancé-los. N&o é dificil
antever que tais profissionais sdo, muitas vezes,
pessoas estressadas, impotentes, sobrecarregadas,
despreparadas, culpadas, revoltadas, isoladas
e desamparadas, especialmente, em momentos
de angustia 5.

Os aspectos apontados pelos autores séo

nitidamente averiguados

Uma coisa é tu ser cuidadora com suporte afetivo ter
alguém do teu lado, e suporte financeiro, ainda assim
a mulher tem aquela sobrecarga de cuidadora, cuidar
do lar, cuidar dos filhos, cuidar do marido, e tem o outro
lado, outra coisa é tu ser cuidadora sem suporte, a
carga é muito maior, tu ndo tem apoio emocional do
marido e ndo tem apoio da sociedade, a sociedade na
verdade ndo quer saber se tu tens filhos, se tu és
sozinha, “te ferra !!!” Escutei uma frase que nunca mais
eu esqueci: “quem mandou tu querer ser mae primeiro
pra depois querer virar gente!!!” (Cassia Eller)
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Tu quer as vezes um abrago amigo, uma palavra, uma
humanizagéo, realmente como é pregado na faculdade
gue ndo seja aquilo da boca pra fora, que tu tens que
ter com o paciente, mas ninguém tem contigo, mas no
momento que um professor se prontifica a te ajudar tu
sabe, ba é assim que eu devo tratar meu paciente, que
legal!!! (Paula Toller)

Muitas vezes eu me questionava quando estava no
hospital atendendo um paciente, ser4 que o certo ndo
seria eu estar em casa cuidando do meu filho ao invés
de estar aqui? Acho que tudo reflete no teu desempenho,
seja como académico ou profissional, ndo acredito que
as pessoas ndo figuem abaladas, emocionalmente e,
gue isso nao va se refletir no trabalho, se a gente nédo
estd bem por problemas pessoais € visivel; nunca
deixei de prestar um cuidado adequado aos pacientes.
(Rita Lee)

No exercicio do cuidado, o enfermeiro esta
exposto ao risco de cuidar do outro e ignorar suas
proprias necessidades, ndo estando consciente da
necessidade de cuidar de si, porque gasta toda a
sua energia no cuidado do outro 6. E relevante para
os profissionais de enfermagem procurar melhorar a
qualidade dos seus relacionamentos, pois 0 ambiente
de trabalho esta repleto de surpresas e expectativas,
além do fato, de estes profissionais estarem em
contato com seres vulneraveis, 0 que os torna
também vulneraveis ’.

Acredito que existe um equivoco em pensar
que, por sermos mulheres, somos todas cuidadoras.
Um aspecto é cuidar de um filho, outro é cuidar de
um ser humano em sofrimento, em desequilibrio
biolégico, psiquico e social e atendé-lo em suas
necessidades, ou seja, dar banho, trocar fralda, fazer
higienizacéo oral, limpar feridas e escutar lamentos
de dor e até mesmo presenciar sua morte no leito.
Poderiamos ter escolhido qualquer outra profisséo,
em que nao tivéssemos de lidar diariamente com o
sofrimento humano, mas por opcédo escolhemos a
enfermagem; portanto precisamos de apoio para aliviar
as tensBes geradas diariamente e assim continuar
a jornada.

¢) Desejando ser cuidado

O cuidado na enfermagem costuma ter como
referéncia apenas a assisténcia prestada ao paciente.

Os profissionais acabam esquecendo o cuidado de
si proprio e dos demais profissionais com os quais
convivem, pois dificiimente nos permitimos ser também
humanos, dotado de um corpo, mente e espirito que

podem padecer de dor, desconforto e de sofrimento.

Cuidar, cuidando de si e deixando-se cuidar,
identifica os enfermeiros com a lamparina-
simbolo da Enfermagem que também irradia
calor e luz. A lamparina, contudo, apresenta um
reservatério para reabastecimento, o que pode
ser traduzido num cuidar dos outros sem se

consumir, cuidando de si mesmo 16110,

O desejo de cuidar-ser-cuidado é indissociavel.
O desejo de cuidar de si (ser autbnomo) passa pela
necessidade de ser cuidado (depender) 5. Ao mesmo
tempo, tal necessidade precisa encontrar alguém que
deseje ser cuidador. Nas falas dos sujeitos, que
exponho a seguir, percebi a complexidade que envolve
a questdo do cuidar: o cuidar de si; do outro,
enquanto, familiar, no caso deste estudo os filhos; o
cuidar do outro em desequilibrio de suas fun¢bes
vitais, um cuidado profissional/terapéutico. Neste

processo o cuidar de si comega:

A partir do momento que tu foi mée, tu ndo tem mais
que ser cuidada, tu tem que cuidar, cuidar de ti, dos teus
filhos e dar conta de tudo, e cuidar da tua faculdade [...]
uma carga muito maior, € redobrada, a mulher é
cuidadora por exceléncia, tu ja é intitulada cuidadora,
s6 que tem que ter quem te cuide também, eu ndo me

sinto cuidada, mas € a vida. (Cassia Eller)

O cuidado do outro é referido como uma

necessidade de cuidar e ser cuidado:

Meu filho precisava de cuidados especificos e 1& no
hospital (estagio curricular) ficava pensando no que
poderia acontecer em casa, tu fica com a tua cabeca a
mil por hora, e teus colegas te olhando de cara feia, e
nenhum professor chega pra ti e pergunta se tu precisa
de ajuda, se ta tudo bem? [...] Muitas vezes é uma
palavra amiga que eles te déem é a forca que tu

precisa. (Paula Toller)

Confesso que muitas vezes ndo tinha animo nenhum
para os estagios, e ainda te cobram pontualidade,
freqiiéncia, uniforme impecével e humanizagdo no
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cuidado, s6 que esquecem que tu ndo és uma maquina
e sim um ser humano que muitas vezes esta
precisando de cuidados também, eu me sinto
desamparada. (Rita Lee)

O cuidador, ao atuar na enfermagem € um ser
humano inserido numa organizagéo de prestacéo de
cuidados, é responsavel por um atendimento de
gualidade. Em consequéncia, ele tem de ser cuidado,
para prestar um cuidado de exceléncia. Os
profissionais de salde, especialmente os de
enfermagem, ndo podem limitar sua atencdo ao
atendimento daquilo que é visivel no corpo. Ampliar
esta visdo é necessidade e forma de cuidar do
cuidador, ja que as situacdes de vida-morte sempre
tdo proximas do enfermeiro e da estudante de
enfermagem; portanto, é preciso oferecer aos
profissionais de saude, principalmente os de
enfermagem, subsidios para que compreendam aquilo
gue nédo se apresenta de forma visivel aos olhos *°.

Uma das formas de se cuidar é pelo
desenvolvimento da competéncia interpessoal, ou
seja, pela compreensdo do processo de interacéo,
que ocorre permanentemente entre as pessoas. A
interagdo ocorre mediante comportamentos
manifestos e ndo-manifestos, verbais e ndo-verbais,
sentimentos e pensamentos, além da necessidade
de aprimorar a autoconscientiza¢éo e auto-aceitacao,
para entender as situacdes e informac¢des com o
minimo de distor¢cdes. A competéncia interpessoal
néo é dom e sim uma capacidade a ser desenvolvida
por meio da continua percepcao da pessoa em relagéo
a si mesmo e aos outros &

Como fator que poderia auxiliar essas mulheres
maes e académicas, duas entrevistadas citaram a
possibilidade da criacdo de uma creche junto a
universidade; assim o servi¢o ofereceria suporte e o

apoio emocional para essas mées, pois:

Acho que a universidade poderia dar um apoio maior
pra mae mulher cuidadora, com a criagdo de uma
creche,onde a crianca teria um suporte psicologico ali
dentro. E muito importante pra crianca e também,

porque se eu sou made, mulher, ja adulta,sofro esse
impacto, eles sofrem muito mais., Seria uma forma de
ter suporte, tanto fisico, quanto psicologico pra crianca
e pra mim como méae; sabendo que meu filho estd bem
cuidado eu vou cuidar melhor do outro. (Céssia Eller)

Faz falta ter uma creche aqui para os filhos de
professores e filhos dos alunos, pra todo mundo poder
trabalhar e estudar tranquilo. (Paula Toller)

d) Sentindo falta de apoio.

Acredito que, s6 podemos oferecer a nossa
clientela aquilo que nos foi dado na familia, na escola
e na sociedade; portanto o cuidador, antes de
gualquer coisa, deve ser cuidado, pois s6 assim tera
estrutura emocional para prestar o cuidado. Na
Enfermagem ha o enfoque da humanizagé&o do cuidado,
mas observa-se que este cuidado humanizado nem
sempre é efetivado pelos profissionais, quer com a

sua clientela, quer com seus alunos, pois:

Falta de apoio da universidade, ninguém quer saber se
tu ndo tem com quem deixar o teu filho, tu és
sequestrada na verdade por um curriculo, que te exige
carga horéaria imensa, pouquissimo tempo livre e o
pouco tempo livre te sobrecarregam de afazeres, tu
ndo é vista como um ser humano que tem dificuldades,
na verdade passam uma mensagem de humanizacéo,
muito bonita pra ti, humanizacdo no atendimento e no
cuidado, s6 que tu nédo é cuidada com humanizagéo, tu
ndo é vista como ser humano ali dentro, tu é vista como
académico cumpridor de ordens, horarios, trabalhos
sem verem teu lado emocional. (Cassia Eller)

O professor tem que exercer o cuidado de enfermagem
também com o aluno dele, o aluno ia render muito
mais, tanto na teoria, quanto na pratica,
fundamentalmente tratar melhor o paciente no hospital
se ele tiver o mesmo tratamento, agora ser tratado de
baixo dos cascos e depois ter que tratar bem o teu
paciente tu ndo sabe como agir, porque o exemplo que
tu tens é o teu professor. [...] Tinha até professores que
se preocupam, mas a maioria esse cuidado de
enfermagem, a humanizacdo é da boca pra fora, eles
querem que a gente tenha com o paciente, mas eles

ndo tem isso com a gente. (Paula Toller)

Na faculdade ocorreram fatos que me decepcionaram
muito, na condicdo de académica de enfermagem
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presenciei inUmeras vezes os professores dando um
exemplo contrario ao cuidado humanizado téo
ressaltado durante as aulas tedricas. (Rita Lee)

A universidade precisa adequar-se as
necessidades da atual sociedade e realizar sua
missao de conservagdo, comunicacao e enriquecimento
do patriménio cultural, sem o qual nos tornariamos
meras maquinas de produgcdo e consumo.
Recomenda-se uma reforma da universidade, que leve
em consideracdo a aptiddo do ser humano para
organizar o conhecimento e o pensar *°.

O professor que realmente ensina, quer dizer,
gue trabalha os conteudos diante do rigor do pensar,
ndo admite a férmula farisaica do “faca o que mando
e ndo o que eu faco”. Quem pensar certo sabe que
as palavras, sem a corporeidade do exemplo pouco
ou nada valem, pois pensar certo € fazer certo.
Portanto a responsabilidade do professor é muito
grande, as vezes ndo nos damos conta, pois a
natureza eminentemente formadora, prioriza a maneira
como realiza o ensino. Sua presenca na sala de
aula é de tal maneira exemplar que nenhum professor
escapa ao juizo que dele fazem os alunos. E o pior
talvez dos juizos é o que se expressa na “falta”
de juizo .

Pudemos observar, neste estudo, que o aluno,
muitas vezes, esta na condicdo de “paciente”
necessitando de cuidados. O cuidado humanizado
contempla compaixao ao proximo e pode ser aplicado
ndo so6 no relacionamento enfermeiro/paciente, mas
serve também de base no relacionamento professor/
aluno. Basta trocar a palavra enfermeiro por professor
e paciente por aluno, respectivamente, que as palavras
tomariam forma através do exemplo dado pelos
professores. O cuidado humano surge de um
interesse, uma preocupacdo, uma atencdo, uma
responsabilidade, além do afeto, do conforto e demais
acOes que levem ao bem-estar, a recuperacao do
corpo, da alma e da dignidade, implicando em ajudar

a outra pessoa a crescer 2,

Identificou-se que uma das entrevistadas, apesar
de anteriormente criticar certas atitudes dos
professores, deixa emergir uma reflexdo quanto a
possibilidade de apoio emocional, tanto para
académicos, quanto para os docentes formadores de

cuidadores, pois ambos séo merecedores de cuidados:

Mas ndo julgo, pois eles também tém seus problemas
para resolver, eu s6 acho que cursos como o de
enfermagem deveriam ter uma forma de apoio
emocional tanto para académicos, como para quem

esta formando cuidadores. (Rita Lee)

O que ndo podemos esquecer, quanto a certas
atitudes dos professores para com os alunos, € que
ser professor é ser profissional do ensino; mas os
profissionais, além disso, sdo pessoas que possuem
vida propria, repleta de tarefas, conflitos, sentimentos,
papéis a desempenhar em seu cotidiano. Um
professor pode ser sempre professor na sua
identificacdo profissional, o que ndo significa que
esteja funcionando sempre como tal. Ele continua
sendo, também, pai/mée, marido/esposa, filho,
funcionario, sécio do clube dentre outros. Em cada
ambiente, tem um papel identificador 2.

Com vistas a vislumbrar uma possivel via para
o enfrentamento do problema levantado nesse estudo,
ou seja, a dificuldade da méae estudante de
enfermagem com seus filhos ser modelo de familia
monoparental, € preciso em primeiro lugar reconhecer
gue essa situacdo emerge da atual condicdo vivida
pela mulher moderna em seu contexto social-escolar,
onde acreditamos que ambos devem construir o futuro
baseado num presente harménico interativo, que
priorize a qualidade de vida. Nessa perspectiva, a
educacdo do futuro necessita promover uma
desconstrucdo dos conhecimentos provenientes das
ciéncias naturais, de modo a reconstruir a condi¢do
humana no mundo, a partir dos conhecimentos das
ciéncias humanas, evidenciando a multidimensionalidade

e a complexidade humana *°.
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CONSIDERAGCOES FINAIS

Abordar as dificuldades enfrentadas por
mulheres, estudantes de enfermagem, que criam seus
filhos sem a presenca paterna foi um desafio, pelo
fato de se tratar de um assunto ainda pouco discutido,
e também por elas serem mulheres, mées e estudantes.

Neste estudo, identificou-se em estudantes de
enfermagem, que as mées académicas sentem-se
angustiadas, estressadas e sobrecarregadas por
desempenharem miltiplos papéis no seu cotidiano,
todas as entrevistadas consideram o papel de mae
0 mais significativo e complexo, por exigir maturidade,
estabilidade emocional e responsabilidade com a vida
do outro.

Ao optarem pela enfermagem, profissao
eminentemente cuidadora, constatei que elas se
sentem desamparadas “ndo cuidadas” dentro do
ambiente académico, apesar de os docentes em seus
discursos preconizarem o cuidado humanizado do
paciente, da familia e da comunidade. O cuidado
ensinado, ndo foi percebido e recebido pela méae
académica de Enfermagem.

Acreditamos que o cuidador é um ser que
também necessita de cuidados desde o inicio de
sua formac&o académica, pois o ato de cuidar pode
ser aprendido, transmitido e recebido apesar de ser
Unico, particular e singular.

Percebemos que estamos vivendo as
consequéncias do modelo feminista, da queima dos
sutids e tudo o que esta ocorréncia representou na
vida das mulheres de hoje. As mulheres daquela
época deram um passo significativo na busca da
evolucao feminina no contexto social, determinando
uma transformacéao e revelando zonas de desafios e
incertezas sociais. Neste processo, atualmente a
mulher se vé criando filhos, trabalhando, cuidando da
casa, administrando o orcamento doméstico e, ainda,
precisa de tempo para ser mulher.

A partir dos relatos das académicas, identifico
ainda que a universidade necessita sofrer adequacgdes

para suprir as necessidades de seus alunos, que

s6 poderdao ocorrer a partir de uma reforma do
pensamento de seus docentes e alunos . Para isso
eles devem contribuir na reflexdo e construcéo de
uma educac¢do democratica e de qualidade, a fim
proporcionar as futuras geracdes o direito de repensar

o mundo de forma mais responsavel e ético.
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