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APRESENTAÇÃO

A obra “Discursos, Saberes e Práticas da Enfermagem” aborda uma série de 
estudos realizados na área da Enfermagem, sendo suas publicações realizadas 
pela Atena Editora. Em sua totalidade está composta por 6 volumes, sendo eles 
classificados de acordo com a área de abrangência e temáticas de estudo.  Em seus 
25 capítulos, o volume III aborda diferentes aspectos relacionados à Enfermagem, 
desde assuntos inerentes ao processo de avaliação em saúde, quanto os fatores 
que envolvem os principais enfrentamentos da profissão.

As pesquisas sobre avaliação em saúde, surgem trazendo publicações sobre 
iniquidade, infraestrutura, humanização e organização dos serviços de saúde 
no Brasil. Em se tratando de saúde ocupacional, a vertente é estudada desde a 
formação profissional até a atuação propriamente dita do profissional nos serviços 
assistenciais.

Quando se trata da evolução da Enfermagem enquanto ciência, bem como 
de sua atuação nos mais diversas vertentes, é inquestionável a sua importância e 
os avanços obtidos até os dias de hoje. No entanto, mesmo diante da necessidade 
desse profissional para a qualidade na assistência à saúde e demais ramos de 
sua atuação, observa-se o constante adoecimento do profissional de enfermagem, 
havendo assim, a necessidade de medidas que visem a saúde ocupacional. 

Ademais, esperamos que este livro possa fornecer subsídios para o 
conhecimento dos mais diversos desafios enfrentados pelos serviços de saúde no 
Brasil, bem como a identificação de situações que possam comprometer a qualidade 
de tais serviços e a consequente busca de estratégias que visem qualificá-los. 
Além disso, objetivamos com o presente volume dessa obra, fortalecer e estimular 
a prática clínica de enfermagem através de pesquisas relevantes envolvendo 
os aspectos evolutivos de sua essência enquanto ciência que cuida, bem como 
estimular a sensibilização para observação das necessidades de saúde ocupacional 
mediante o reconhecimento do profissional e promoção da saúde do profissional de 
enfermagem. 

Isabelle C. de N. Sombra
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RESUMO: O presente estudo trata-se de um 
recorte da dissertação de mestrado intitulada “A 
percepção do discente de enfermagem sobre 
a humanização: um estudo fenomenológico 
em Merleau-Ponty”. Objeto: A percepção do 
discente de enfermagem sobre a humanização 
na práxis de enfermagem numa perspectiva 
fenomenológica em Merleau-Ponty. Objetivo: 
Compreender a percepção dos discentes de 
uma escola de enfermagem federal acerca da 
humanização na práxis da enfermagem. Questão 
norteadora: Como os discentes de enfermagem 
da EEAAC percebem a humanização na práxis 
da enfermagem? Metodologia: Trata-se de um 

estudo qualitativo, do tipo estudo de campo, 
pautado na fenomenologia da percepção de 
Maurice Merleau-Ponty. O tratamento dos dados 
ocorreu por meio da proposta metodológica 
fenomenológica empírica de Amadeo Giorgi.  
O estudo possui anuência sob o número de 
registro CAAE 68456517.3.0000.5243.

1 | 	INTRODUÇÃO

Somos seres encarnados no mundo, 
compostos por nossas vivencias pessoais 
e sociais, em construção contínua da nossa 
história e da história do mundo, como numa 
espécie de simbiose.

Os movimentos pessoais e mundanos 
são indissociáveis. Aos escrevermos nossa 
história, contribuímos para a construção da 
história do mundo, de tal forma que conforme 
a história do mundo é escrita ela contribui 
direta ou indiretamente na nossa construção 
pessoal. A construção do eu.

Essa interação fica claramente exposta 
nas categorias encontradas por meio da 
análise das entrevistas, onde os estudantes, 
aos falarem sobre suas percepções, citam 
suas vivências e o mundo ao redor.

Ao se falar de humanização, de forma 
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um pouco automática, nos remetemos as questões assistenciais. Porém, a 
humanização não se limita a esse campo. Os protocolos da PNH se referem às 
questões assistenciais, porém a necessidade de humanização não se restringe a 
esse campo.

2 | 	METODOLOGIA 

Estudo qualitativo, do tipo estudo de campo, pautado na fenomenologia da 
percepção de Maurice Merleau Ponty.

Conforme aborda Minayo (2012), a pesquisa qualitativa utiliza crenças, 
valores significados, motivos, atitudes e aspirações, para a resolução de questões 
individuais. Essas variáveis correspondem a uma vivência não quantificável, sendo 
o espaço mais íntimo dos fenômenos, dos processos e das relações. 

É de suma importância que o pesquisador fenomenológico exerça um 
movimento de encontro a análise, de modo que possibilite a existência do confronto 
da vivencia com a experiência, o pesquisador conduzirá a interpretação da 
vivência do sujeito no mundo concreto. Essa é a ideia esperada como novo rumo 
para academia, um novo método, que vem a ter sido proposto inicialmente pela 
fenomenologia (CREMASCO, 2009). 

Os estudos fenomenológicos buscam dar voz ao mais íntimo, as essências, 
porém dando liberdade de expressão aos participantes, por meio de perguntas 
abertas em que toda a vivência do indivíduo possa ser apresentada.

O campo de pesquisa é constituído por uma escola de enfermagem situada no 
município de Niterói, onde estão inscritos 580 alunos de graduação, distribuídos ao 
longo de 9 períodos. 

O cenário de estudo possui um currículo com carga horária de 5.440 horas, 
onde 24% dessas horas são reservadas para estágio curricular (900h) e para as 
disciplinas que compõe a licenciatura (400h).

O objetivo do curso é formar o profissional generalista, com conhecimento 
amplo do campo no que diz respeito a assistência, ensino e pesquisa. Este 
profissional deve ser “crítico e reflexivo com competência técnico-científica, ético-
política, social e educativa”, capaz de identificar as necessidades apresentadas no 
âmbito individual e coletivo, bem como seus determinantes, e atuar no processo 
saúde-doença com qualidade e competência em todos os níveis de atenção.

A relação com a profissão se inicia desde o primeiro período, de modo a tornar 
o curso mais atraente e estreitar as relações com as questões de saúde.
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3 | 	RESULTADOS

A primeira categorização nos remete a problemática da percepção. Maurice 
Merleau-Ponty nos aponta que o processo perceptivo ocorre a partir da percepção 
do próprio ser, de forma individual, porém sua construção é contribuída pelo do 
meio externo, pelo mundo social.

O ser percebe a partir de seu próprio horizonte subjetivo, história de vida, 
biografia, experiências familiares. São as percepções referentes às suas vivencias, 
construídas por meio destas.

Os estudantes apontaram que o processo de conscientização da abordagem 
humanizada deve partir desde os primórdios da graduação, com a visualização 
da alta carga horária aliada a conteúdo programático denso, muitas imposições 
e exigências que levam a disfunções do sono, extermínio da vida social, dentre 
outros.

“(...) eu acredito que são impostas muitas coisas é exigido demais do aluno, coisas 
que poderiam ser bem dividas, bem direcionadas e muitas vezes coisas que ficam 
pra cima da hora por exemplo, trabalhos, provas, que eles passam um em cima do 
outro e as vezes a gente nem dorme. Tem período que o aluno nem dorme, não 
tem vida social eu acredito que essa área da humanização fica ‘meia’ deixada de 
lado pelos enfermeiros docentes”. (P3)

A graduação, em uma instituição pública de ensino, possui alta carga horaria, 
uma grade de disciplinas um tanto quanto extensa, e preenchimento quase que 
total dos horários semanais dos alunos.

Nessa fala fica evidente a associação da humanização a observação da 
dinâmica de vida imposta aos alunos por meio da grade curricular robusta.

“(...) porque a gente vê que hoje em dia na graduação a nossa vida enquanto 
não acadêmico, fora da faculdade não é muito valorizada. A gente não tem, 
principalmente nos primeiros períodos, a gente não tem tempo pra lazer, a gente 
não tem tempo pra fazer basicamente nada porque a faculdade é em tempo 
integral, final de semana tem que estudar porque tem que entregar um estudo de 
caso na semana seguinte, tem que entregar uma prova, tem uma prova difícil pra 
fazer”.  (P4)

O ser humano possui necessidades básicas, que devem ser satisfeitas. Uma 
dessas teorias chama-se Teoria de Maslow e está pautada nas necessidades 
subdivididas em cinco categorias compondo uma pirâmide (MASLOW, 1943; 
FERREIRA; DEMUTTI; GIMENEZ, 2010).

Essa privação de necessidades básicas faz com que o estudante não ultrapasse 
do segundo nível da pirâmide da teoria das necessidades de Maslow, ou seja, eles 
alcançam a satisfação das necessidades fisiológicas e de segurança, porém as 
necessidades de amor/relacionamento, estima e realização pessoal, ficam carentes 
de satisfação.

Essa prisão ao segundo estágio da pirâmide compromete a autorrealização do 
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ser, que para ocorrer precisa que todos os cinco níveis da pirâmide sejam satisfeitos. 

“Porque eu vejo todo mundo falando muito de humanização, mas é... quando 
para com o outro, por exemplo, professor entender a carga horária do aluno, é... 
entender que ele tem outras disciplinas, além da dele, é uma coisa que ele não 
entende que ele quer jogar aquela carga em cima de você e.. acaba que o aluno 
não dá conta”. (P9)

Os conteúdos densos, na pouca carga horária, fazem com que se aumente 
a sobrecarga estudantil, porém a reflexão sobre outras abordagens pedagógicas 
deve ser admitida, tendo em vista a existência de uma gama de formas avaliativas 
e de repasse de conteúdos.

“a gente entende que as disciplinas têm uma carga horária curta para um conteúdo 
programático muito grande e às vezes isso tem que ser meio atropelado mesmo. 
A gente entende. Mas talvez outras formas de aplicar esses conteúdos, de aplicar 
essas avaliações poderiam ajudar”. (P4)

A possibilidade de estreitamento dos laços entre alunos e clientes, por parte 
dos docentes durante o estágio se mostra de suma importância para os estudantes. 
Esse estreitamento dos laços nos remete ao se colocar no lugar do outro, a perceber 
suas fragilidades e necessidades subjetivas.

“Eu acho que eles poderiam, (...), deixar mais as pessoas lidar mais com o povo, 
com a população. Não só na questão de fazer punção, essas coisas. Mas também 
o que eu vejo é que eles não deixam a gente lidar muito com os pacientes, em da 
a mão para os pacientes, fazer essas coisas... Querem fazer muito só intervenção, 
só a questão da doença. Eles não têm essa coisa de você conversar com a pessoa, 
parar pra conversar um pouco com as pessoas. Eles não deixam. Eu acho que 
essa humanização podia haver mais”. (P6)

O profissional inserido há mais tempo no mercado de trabalho se mostra mais 
propenso a não realização do cuidado humanizado, tendo em vista o exercício de 
um trabalho mais mecanicista sem troca ou conversa com o cliente, e até mesmo 
pela possibilidade de não abordagem do tema humanização em sua formação e 
foco voltado ao modelo biomédico com foco na reprodução das práticas em si.

“A humanização posso ver que ela tá partindo das universidades com os recém-
formados. É... não vejo muito os profissionais da antiga tendo esse... esse carinho, 
vejo muitas das vezes os enfermeiros que simplesmente dão o medicamento ou 
que simplesmente ficam na mesa só avaliando os cuidados, mas nada de chegar 
na beira do leito e dar um bom dia, boa tarde, boa noite. \e é isso, não tem aquela 
questão da troca de saber como que a pessoa se importa, não tem a conversa. 
Alguns é... profissionais não tá tendo essa conversa com o paciente. Não tá tendo 
diálogo em si. Simplesmente... ah tá prescrito o medicamento você engole pra ficar 
bem se você quiser melhorar e se você não quiser você fica no leito e morre. É 
muita das vezes essa visão que passa”. (P7)

“Eu acho que é meio que uma utopia. Assim... é um sonho que a gente tá correndo 
atrás, e que é muito... é uma coisa idealizada por todos, mas é... pouco praticada, 
tanto pelos alunos, quanto os professores e principalmente no hospital”. (P9)

“Eu percebo que (...) a prática da humanização na enfermagem ainda se dá de 
maneira tímida. (...) então como ainda ao meu ver é algo novo, essa prática da 
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humanização, é algo que tá se inserindo aos poucos dentro do campo de trabalho 
da enfermagem”. (P11)

A humanização é vista como algo utópico, muito falada, porém pouco praticada, 
e que caminha a passos lentos. 

A conceituação da Lebenswelt se inicia em Husserl, e se traduz como sendo 
o mundo da vida. Esse mundo da vida em Husserl se caracteriza como um estado 
pré-reflexivo, composto pelas questões de origem intrínseca do ser (MOREIRA, 
2009).

A ciência, nos leva a separação das coisas para ocorra o estudo e o 
entendimento pelas partes. Partimos das partes para o todo, tendo em vista que o 
todo é composto por partes que se distinguem entre si de forma quase que total. 
Por mais que funcione em conjunto, sua fragmentação é necessária tendo em vista 
as assimetrias de sua composição.

Esse legado cartesiano compõe a base das ciências biomédicas, que por sua 
vez vem a ser à base do currículo de enfermagem. 

Esse currículo segue a lógica do separar para compreender. De partir das 
partes para o todo. Dessa maneira, somos forjados e cunhados no modelo biomédico 
de raciocínio e estudo.

Após a apreensão do conteúdo de forma seccionada, muitas vezes sem 
menção a sua função conjunta aos outros conhecimentos, nos deparamos com 
o desafio da articulação dos conhecimentos para compreensão. A compreensão 
denota um movimento global, que supõe uma holística.

Se colocar no lugar do outro, enquanto cliente e/ou familiar, explicar de 
forma clara e paciente acerca dos procedimentos, também são característicos da 
humanização.

“(...) ter aquele cuidado com o paciente, com o familiar, e prestar além da 
assistência, explicar o familiar o que que tá acontecendo. É... e ao paciente, né. 
Porque as vezes o paciente tá aqui, muita gente falando ao redor dele e ele não 
entende o que está se passando. Não tem uma pessoa que chegue, que converse, 
que explique de uma maneira mais humanizada em si. (...) Se colocar no lugar do 
outro. Acho que é o principal, porque você se colocando, você imaginando... Eu as 
vezes procuro muito imaginar: se fosse um familiar meu aqui, eu não daria o meu 
melhor? Então...porque não dar pra um familiar de outra pessoa também?”. (P1)

“A gente vê que às vezes as necessidades do paciente não são levadas muito em 
consideração e sim somente o tratamento praquela doença que ele tá no hospital, 
ou no ambulatório (...) pra resolver. E muita das vezes as necessidades dele vão 
muito mais além do que isso. E a humanização eu vejo como olhar o indivíduo 
como um todo tentando dar uma assistência mais voltada pras suas necessidades 
de acordo com aquilo que a gente pode fazer enquanto intervenção”. (P2)

“Eu vejo que, pela prática que eu tô vivendo agora, os enfermeiros que eu tô 
convivendo, eles...  eu acredito que eles sejam muito humanizados, porque 
atendem o cliente ou o paciente, é... tratam respeitosamente (...) na maioria (...) eu 
percebi que eles agem sim de forma humanizada, se preocupam com o paciente, 
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é... conversam, olham perguntam, olham no rosto do paciente, que muitos nem 
olham pro paciente, conversam, não desdenham do paciente”. (P3)

A necessidade de se conversar sobre o cuidado humanizado, implica em ter 
havido a percepção de um cuidado não humanizado, o que se mostra totalmente 
fora de sintonia com a proposta da profissão, tendo em vista que somos humanos 
lidando com humanos e dependentes de cuidados. 

Os estudantes percebem que a falta de habilidade em exercer o cuidado 
humanizado, faz parte de uma “falha do ser”. Essa suposta falha pode estar 
relacionada com a dificuldade de compreensão do todo, da visão holística do ser.

A reflexão sobre as técnicas, o manejo com o cliente, também se mostra 
fundamental para a implantação do cuidado humanizado. Manejar o cliente, 
refletir sobre as técnicas e situar o ser num contexto global, implica numa holística 
situacional. Ao se colocar no lugar do sujeito, já se começa o alicerce do cuidado 
humanizado.

“Se em algum momento houve a proposta da humanização, é porque houve a 
desumanização, então não tem como cuidar de pessoas, cuidar de pessoas que 
estão vulneráveis, que estão doentes, sem ser humano o suficiente pra se colocar 
no lugar de delas, pra entender a dor, pra entender o sofrimento dessa pessoa”. 
(4x)

“(...) em muitos momentos os profissionais deixam muito a desejar quanto a 
humanização da enfermagem, tanto que hoje em dia existe até aquele programa 
no sus que é o Humaniza SUS. Que é um pouco incoerente no fato de que nós 
somos humanos lidando com seres humanos. E ai você faz um curso pra humanizar 
seres humanos? Então assim você já vê que tem, não é um erro, você tá tentando 
consertar esse erro. Que a gente não é humano, humanizado no nosso cuidado”. 
(8x)

“Olha na faculdade geralmente eles trabalham essa questão com a gente, não 
tanto, mas assim, eles trabalham essa questão da humanização com a gente só 
que... eu não sei explicar mas eu acho que é falha do próprio ser (...) ao saber 
lidar com a pessoa, ao saber tentar compreender aquela pessoa ou o que tá 
acontecendo, enfim...”. (5x)

“É você precisar fazer uma coisa e não visualizar aquilo como um todo por 
exemplo a pessoa precisar de uma coisa x e você sabe que aquilo pode esperar. 
(...) são pequenas coisas que as vezes a gente não faz e que não teria problemas 
grandes”. (5x)

 “(...) o olhar holístico né, nos permite ver esse paciente como um todo mesmo, 
incluir a família (...) eu acho que quando a gente se coloca como paciente ou como 
familiar a gente consegue enxergar o que a gente precisa fazer pra ter uma prática 
humanizada”. (8x)

A falha da formação também tem suas implicações no cuidado. Devemos 
repensar os motivos que levam a falha. Um profissional formado não estar capacitado 
denota um paradoxo. Porém como nos sugere Merleau-Ponty, as nossas percepções 
são derivadas das nossas vivências.  
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A assistência inadequada não se esgota nela mesma. Não é ela causa e 
efeito. Há um mundo que a permeia, há vivências e percepções que a corroboram. 
A situação deve ser analisada e compreendida como um todo, de maneira global.

“(...) hoje em dia tem muito profissional que não tem uma... que não tá assim 
tão capacitado para a área da saúde. Alguns cursos hoje em dia, eles não estão 
proporcionando ao profissional uma boa formação e isso implica na atuação dele, 
na assistência dele, no local de trabalho”. (P10)

Essa categoria corrobora com a visão de que as pessoas iniciaram um processo 
de “se dar conta” de que o modelo biomédico não dá conta de compreender o 
sujeito na sua integralidade, o caminhar que se inicia das partes para o alcance do 
todo, nem sempre é possível ou se obtém êxito. E essa visão está cada vez mais 
clara no que tange a prestação de cuidados.

Antes da geografia existe a paisagem. Antes da gramática existe a palavra. 
Antes da economia existem os bens, a riqueza. Antes do complexo, existe o 
simples, a origem das coisas. Antes do mundo da ciência, existe o mundo onde nos 
encontramos o mundo natural. 

4 | 	DISCUSSÃO

Guiada pela imersão em leituras de autores como Boff, a sugestão de um ser 
humano necessitado de cuidados do nascimento a finitude e a implementação de 
uma política de humanização que 15 anos após seu início, obtém um feedback 
ainda que não tão favorável, como sugere nos resultados obtidos com pesquisa.

Quando percebem a humanização como um processo intrínseco da formação, 
e apontam para as falhas operacionais desse processo, onde há a evidência da não 
satisfação pessoal com privações de pontos básicos das necessidades humanas, 
temos uma ameaça ao processo de humanização (MOREIRA, 2017).

Pois a forma como o estudante é apresentado e vive as questões inerentes à 
profissão, é a provável forma como ele vai reproduzir no momento de inserção não 
só ao mercado de trabalho, mas na prática em si por meio dos estágios.

Como a orientação social é fragmentada desde o início do nosso processo de 
formação, por vezes torna-se difícil a articulação complexa das questões mundanas, 
como afirma Furlan (2000).

Tornando-se mais confortável detectar o problema aparentemente pontual, 
pois, não necessita de explicação mais aprofundada para a sua resolução, o que 
acaba sendo prejudicial às questões que necessitam de um aparato multifatorial.

Assim, não podemos configurar os acontecimentos vivenciados no período 
acadêmico como vivencias próprias e esgotadas de si mesmos. Uma vez que tais 
privações vivenciadas pelos estudantes ultrapassam os limites dos desgastes 
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físicos, atingindo a parte invisível do ser que se encontra em associação a parte 
visível.

Ou seja, o corpo psicológico é atingido e esse se mostra por meio do corpo 
físico, em suas mais variadas formas, seja como desgaste físico, emocional e até 
mesmo na introjeção das práticas como comuns. E sem que haja a reflexão plena 
sobre, ele vai acarretar no processo de movimento automático, e ser reproduzido.

O objetivo e o subjetivo se tocam e se complementam, dando forma as 
sensações e consequentemente as percepções. O físico é apenas um componente 
da complexa engrenagem que é o segue executando e sendo modificada pelos 
movimentos concretos e abstratos em que em uma simbiose (FURLAN, 2000).

O cuidado visando à totalidade do ser é dificultado, principalmente pela 
fragmentação do ensino, reunir os aspectos biológicos, fisiológicos, psicológicos e 
sociais e traduzir em um cuidado que os tangencie, se mostra uma difícil missão.

As diferentes peças que compõe as engrenagens da totalidade do ser, podem 
ser traduzidas no mundo da vida, ou lebenswelt. Porém com a tendência ao 
cartesianismo nos mais diversos setores da vida, a integralização de um cuidado, 
onde todas as instâncias do ser sejam contempladas, mostra-se um desafio. 

A transdisciplinaridade do ensino seria a forma mais adequada de auxílio a 
promoção de um cuidado que desse conta da totalidade do ser, porém por ser 
um desafio de difícil implementação a curto prazo, o cuidado integral poderia ser 
facilitado por um ensino multidisciplinar, onde as disciplinas tivessem algum tipo de 
interação real que facilitasse a articulação das mesmas tanto a nível teórico quanto 
prático (FEITOSA et al., 2011; BISPO; TAVARES; TOMAZ, 2014).

A realização de um trabalho com reflexão e eficiência para com o outro, também 
demanda elementos como tempo e disponibilidade física. Dois fatores escassos na 
realidade do ser enfermeiro (MARINELLI; SILVA; SILVA, 2015).

5 | 	CONCLUSÃO

Os padrões de respostas encontrados demonstram um pareamento com as 
ideias difundidas pela fenomenologia da percepção de Maurice Merleau-Ponty 
sobre o mundo vivido. As vivencias estudantis interferem no modo como os mesmos 
percebem os fenômenos, e cada vivência produz uma percepção distinta.

A categorização também se mostra em consonância com a definição de 
humanização que abarca a valorização do ser em sua totalidade e complexidade. 

A humanização mostra-se como um desafio complexo, que abrange inúmeros 
impeditivos que devem ser reorientados/reorganizados para que seu efetivo 
exercício tenha condições de ocorrer.
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A categorização do processo de humanização com necessidade de ocorrência 
dentro pra fora da universidade, denota uma necessidade de reflexão sobre a vida 
estudantil, tendo em vista que o estresse acadêmico é uma realidade demonstrada 
em diversos estudos. 

O estresse acarretado durante a graduação pode se mostrar perigoso tendo 
em vista que grande parte dos estudantes de graduação segue para o mercado 
de trabalho ou para cursos de residência logo após a conclusão, se colocando 
diretamente na assistência, e o estresse é apontado como um dos fatores 
desestimulantes do cuidado humanizado.

A abordagem holística do ser apesar de inerente a profissão, mostra-se 
insatisfatória, tendo em vista a alta demanda de trabalho e o número de profissionais 
insuficientes para o manejo das práticas da profissão, dentre outros problemas 
relacionados a prática profissional.
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