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RESUMO

A enfermagem como profissdo vem se desenvolvendo e evoluindo através dos
periodos historicos. Atualmente, existem trés categorias profissionais de enfermagem, com
atribuicdes distintas em cada uma delas: enfermeiro, técnico e auxiliar de enfermagem. No
cotidiano, deparamos com a falta de informacao dos clientes em relacdo a diferenciagdo da
equipe de enfermagem e das suas responsabilidades, de acordo com a formagao profissional.
O presente trabalho procurou promover uma reflexdo acerca das categorias de enfermagem na
visdo do académico, através da aplicacdo de um questionario aos alunos ingressantes e
concluintes dos cursos de enfermagem, nutrigdo e marketing do Centro Universitario
Amparense — UNIFIA / UNISEPE, no municipio de Amparo — SP. Apesar dos entrevistados
afirmarem conhecer as func¢des de cada categoria de enfermagem, foi possivel perceber, tanto
através do instrumento de coleta, como na oralidade, a fragmentacdo da visdo e a
superficialidade desse saber, demonstrado pelo baixo indice de conhecimento revelado nas
questdes especificas das atribuigdes de cada profissional. O foco principal foi o curso de
enfermagem, que tem a necessidade desse saber, deste modo demonstra-se que parte da
populagdo em estudo desconhece as atribuigdes de cada categoria da equipe de enfermagem.
O presente estudo serd Util para a enfermagem, e tem como pretensdo maior despertar o
interesse pelo assunto e, em vista dos dados levantados procurar conscientizar a populagao
quanto a importincia do conhecimento das trés categorias de enfermagem e suas respectivas
atribuicdes existentes, atualmente. Assim, ndo basta a existéncia das categorias de
enfermagem, mas o acesso da populacdo ao conhecimento, cabendo ao profissional informar
ao cliente em qual categoria esté inserido.

Palavras chaves: Enfermeiro, Técnico de Enfermagem, Auxiliar de Enfermagem,
Atribui¢des, Conhecimento.



ABSTRACT

The nursing profession has been developing and evolving through historical periods,
there are currently three categories of nursing professionals, with distinct assignments for
each of them, nurse, technician and nursing assistant. In everyday life, is a lack of information
on the differentiation of the nursing staff and their responsibilities in accordance with
professional educated/trainned. This study wants to promote a reflection about the three
categories,using the point of view in Nursing Academic, for this we applied a questionnaire
to freshmen and seniors of nursing courses, nutrition and marketing of the University Center
Amparense - UNIFIA / UNISEPE in Amparo —of Sao Paulo state. In spite of respondents
claiming to know the functions of each category of nursing, it was possible both through the
collection instrument in verbal as the fragmentation of vision and shallowness of this
knowledge, demonstrated by the low level of knowledge on issues of specific tasks of each
professional, and the main focus of the nursing program, which has need of this
knowledge. This demonstrates that the part of the population we have studied is unaware of
the role of each category of nursing staff. This study was useful for nursing in that it has the
greatest claim to interest in the subject and, in view of the collected data to try to educate the
population about the importance of knowledge of the three categories of nursing and their
existing assignments now. Thus, not just the existence of the nursing ranks, but the
population's access to knowledge, being the professional to inform the client in which
category he belongs.

Key words: Nurse, Practical Nursing, Nursing Assistant, Assignments, Knowledge.



1. INTRODUCAO

A enfermagem como profissio vem se desenvolvendo e evoluindo através dos
periodos historicos, profissionalizando-se técnica e cientificamente. Atualmente, sao
reconhecidas trés categorias profissionais em enfermagem — enfermeiros, técnicos e
auxiliares, cada um com suas respectivas atribuigdes e capacitagdes. O enfermeiro coordena a
equipe de enfermagem e executa procedimentos de alta complexidade; o técnico de
enfermagem executa cuidados de média complexidade e o auxiliar de enfermagem realiza
atividades de rotina.

A enfermagem se faz presente praticamente em todas as instituicdes de satide e em
algum momento do atendimento, o cliente passara pela equipe de enfermagem. Desse modo,
seria ideal a identificacdo da categoria de enfermagem que realizou esse atendimento, que
difere de acordo com o seu nivel de formacao. No cotidiano, deparamos com a falta de
informagdo dos clientes em relacdo a diferenciacdo da equipe de enfermagem e suas
responsabilidades de acordo com a formagao profissional.

Desta forma, o presente trabalho verificou e avaliou o entendimento dos alunos que
estdo iniciando e dos que estdo concluindo os cursos enfermagem, nutricdo e marketing do
Centro Universitario Amparense — UNIFIA / UNISEPE, em relacdo a enfermagem e suas

diferentes categorias profissionais

2. REVISAO BIBLIOGRAFICA
2.1. A Evoluc¢ao do Cuidar

Durante milhares de anos, os cuidados ndo pertenciam a um oficio, menos ainda a uma
profissdo, pois diziam respeito a qualquer pessoa que ajudasse qualquer outra a garantir o que
lhe era necessario para continuar sua vida, em relacdo a vida do grupo; seria o cuidador
(OGUISSO, 2007).

A acdo de protecdo, no inicio, reflexa e instintiva, tornou-se objeto do xama ou
feiticeiro, depois do sacerdote e mais tarde do médico. O paciente, objeto dos cuidados, foi
isolado, reduzido a parcelas e excluido das dimensdes sociais e coletivas. Surgiram os
diversos especialistas que sozinhos ndo conseguiam tratar os doentes; com isso necessitava-se
de outras pessoas que assumissem as numerosas atividades paralelas ao trabalho de
investigacdo e de tratamento das doencas. Essa trajetéria influenciou, definitivamente, a

pratica de enfermagem (OGUISSO, 2007).



2.2. Conceito de Enfermagem

Existem diversas defini¢des de enfermagem. O termo enfermagem foi definido como
prestar assisténcia a pessoas incapazes de satisfazer suas proprias necessidades de saude. A
American Nurses’ Association (ANA) define enfermagem como “um atendimento direto,
voltado para um objetivo, adaptavel as necessidades do individuo, da familia e da
comunidade, durante a saude e a doenga” (ROY, 1976; OREM, 1980; DE YOUNG, 1981
apud ATKINSON & MURRAY, 1989).

Wanda de Aguiar Horta define a enfermagem como “a ciéncia e a arte de assistir ao
ser humano (individuo, familia e comunidade), no atendimento de suas necessidades bésicas;
de torna-lo independente desta assisténcia, quando possivel, pelo ensino do autocuidado, de
recuperar, manter € promover sua saude em colaboragdo com outros profissionais”
(KAWAMOTO & FORTES, 1997).

O Conselho Regional de Enfermagem (COREN) conceitua a enfermagem como uma
ciéncia e uma arte que fundamenta suas a¢des na preven¢do das doengas, no alivio do
sofrimento e na protecdo, na promog¢ao ¢ na recuperacao da saude de individuos, de familias,

de comunidades e de populagoes.

2.3. O Inicio da Enfermagem

No inicio do século XVI, houve um periodo critico quando, com a Reforma
Protestante, alguns paises expulsaram religiosas dos hospitais em renlincia ao catolicismo.
Dessa forma, muitos hospitais tiveram que contratar mao-de-obra desqualificada e com baixa
remuneracdo. Assim, a enfermagem passa a ser exercida por mulheres de moral duvidosa,
como prostitutas, alcoolistas e analfabetas (SOUZA, 2004; CRUZ & SOBRAL, 1994 apud
GENTIL, 2009).

A formacdo da enfermeira era “dualista”: por um lado exercida por mulheres leigas,
mercenarias, subornaveis, prostitutas e, por outro lado, religiosas e senhoras de caridade,

dedicadas a filantropia (SATACIARINI, 1999 apud GENTIL 2009).

2.4. A Enfermagem Moderna

A enfermagem passa a atuar quando Florence Nightingale (1820-1910) foi convidada
pelo Ministro da Guerra da Inglaterra, para trabalhar junto aos soldados feridos em um
combate na Guerra da Criméia (1854-1856) e que, por falta de cuidados morriam em grandes
nimeros, nos hospitais militares chamando a aten¢do das autoridades inglesas. Ela ¢

considerada a fundadora da enfermagem moderna. Em 1860, Florence abriu o primeiro curso



de treinamento de enfermagem na Inglaterra (ATKINSON & MURRAY, 1989;
GEOVANINI, et al., 2005).

2.5. A Enfermagem no Brasil

No periodo colonial, durante mais de trés séculos todo o cuidado as pessoas doentes,
foi, fundamentalmente, realizado por escravos. A enfermagem também foi exercida durante
muitos anos pelos religiosos da Companhia de Jesus, Irmas da Caridade, voluntarios e outros
leigos (CRUZ & SOBRAL, 1994 apud GENTIL, 2009; KAWAMOTO & FORTES, 1997).

Durante a Guerra Brasil - Paraguai, no século XIX, a baiana Ana Néri foi
cognominada “mae dos brasileiros”, devido ao seu trabalho junto aos feridos de guerra
(KAWAMOTO & FORTES, 1997).

Os fatores decisivos para o progresso da enfermagem, no Brasil, foram a criagdo da
Escola Alfredo Pinto no Rio de Janeiro em 1890; o programa de enfermeiras visitadoras,
iniciado por Carlos Chagas e Fundacao Rockefeller; a fundacdo da Escola Ana Néri em 1923,
que em 1945 foi incorporada a Universidade do Brasil; a determinacdo dos requisitos e
funcdes dos profissionais de enfermagem através da regulamentagdo profissional entre outros

(KAWAMOTO & FORTES, 1997).

2.6. Profissionalizacio da Enfermagem

A enfermagem antiga se respaldava na solidariedade humana, no misticismo, no senso
comum e em crendices. Atualmente, procura aprofundar seus conhecimentos cientificos,
tecnologicos e humanisticos, tendo como centro de suas atividades cuidar da satde do ser
humano (GALANTE, 2001 apud GENTIL, 2009).

Em 1949, procurou-se regulamentar o ensino de enfermagem com a Lei 775 de 06 de
agosto e o Decreto 27.426. Esses instrumentos legais oficializaram os cursos para enfermeiras

e auxiliares de enfermagem (GEOVANINI, et al., 2005).

2.7. Categorias e Atribui¢des da Enfermagem

A enfermagem tem sido uma profissdo que se desenvolveu inserida em um grupo de
trabalho denominado equipe de saude, que ¢ composta por diversos profissionais, € vem
elaborando sua identidade profissional. Com a delegagdo de fung¢des, formou-se uma equipe
propria de enfermagem que tem uma divisdo técnica e social caracterizando-se em agdes
desenvolvidas pelos enfermeiros, técnicos e auxiliares de enfermagem (CIANCIARULLO,

2005).



Atualmente, reconhecem-se trés categorias profissionais em enfermagem —
enfermeiros, técnicos e auxiliares, com suas capacitagdes técnicas e atribuigdes definidos pela
Lei n° 7.498/86. O profissional de enfermagem tem o dever de conhecer suas atribuigdes de
acordo com sua categoria profissional e realizar condutas e procedimentos de sua
competéncia, desde que, adequadamente preparados e com condi¢des para isso (COFEN,
1986; MURTA & GARCIA, 2006; COFEN, 2007 apud COREN, 2009).

O Decreto n° 94.406, de 08 de junho de 1987 que regulamenta a Lei n°® 7.498, de 25 de
junho de 1986, dispde sobre o exercicio da Enfermagem (COREN 2007).

3. OBJETIVO

O presente trabalho teve como objetivo a realizagdo de um estudo de campo, através
da aplicacdo de um questionario aos académicos ingressantes e concluintes nos cursos de
enfermagem, nutrigdo e marketing do Centro Universitario Amparense — UNIFIA /
UNISEPE, que permitiu a realizacdo de uma andlise comparativa dos conhecimentos dos

alunos em relacdo a enfermagem e suas diferentes categorias profissionais.

4. MATERIAL E METODOS
4.1. Publico Alvo

A pesquisa foi realizada com alunos ingressantes e concluintes dos cursos de
enfermagem, nutrigdo e marketing do Centro Universitario Amparense — UNIFIA /
UNISEPE, no municipio de Amparo — SP. Foram escolhidos, aleatoriamente,

aproximadamente vinte alunos de cada sala que aceitaram participar da pesquisa.

4.2. Questionario
Foram coletados dados através de um questionario composto por quinze questdes
versateis sobre as categorias de enfermagem, elaborado para esse projeto através da

experiéncia dos proprios autores.

4.3. Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Os participantes receberam uma explanagdo da natureza e dos objetivos do estudo. Foi
enfatizado que sua finalidade € a pesquisa, € que o participante € livre para se retirar dela a
qualquer momento sem que isto lhe cause qualquer prejuizo. Foi solicitado a cada participante
que, caso concordasse, assinasse o termo de consentimento livre e esclarecido para participar

do estudo.



5. RESULTADOS
5.1 Caracterizacdo da amostra

Foram entrevistados um total de 119 voluntarios, sendo 68% (n=81) do sexo feminino
e 32% (n=38) do sexo masculino. Destes, 34% (n=40) eram alunos de enfermagem, 31%
(n=37) de nutricdo e 35% (n=42) de marketing. Com relagdo a area de trabalho, do total de
entrevistados (n=119), 23% (n=27) trabalhavam na enfermagem, 16% (n=19) trabalhavam na
area da satde, 59% (n=70) trabalhavam em 4reas ndo relacionadas a saude e 2% (n=3) ndo
responderam (Tabela 01).

Dos resultados obtidos no segundo (n=19) e oitavo (n=18) semestres do curso de
nutri¢do, 100% (n=19) dos alunos entrevistados do segundo semestre eram do sexo feminino,
enquanto no oitavo semestre 89% (n=16) eram do sexo feminino e 11% (n=2) eram do sexo
masculino. Do total dos entrevistados do curso de nutri¢ao (n=37), 59% (n=22) trabalhavam
em areas nao relacionadas a saude, 38% (n=14) trabalhavam na area da saude e 3% (n=1) ndo
responderam. Destes, 100% ja utilizaram de alguma forma os servigos de saude, sendo que
57% (n=21) ja ficaram internados (Tabela 01).

No segundo (n=22) e quarto (n=20) semestres do curso de marketing, 27% (n=6) dos
alunos entrevistados do segundo semestre eram do sexo feminino, 73% (n=16) do sexo
masculino, enquanto no quarto semestre 40% (n=8) eram do sexo feminino e 60% (n=12)
eram do sexo masculino. Do total dos entrevistados do curso de marketing (n=42), 93%
(n=39) trabalhavam em 4reas ndo relacionadas a saude, 5% (n=2) trabalhavam na area da
saude e 2% (n=1) ndo responderam. Destes, 98% ja utilizaram de alguma forma os servicos
de satde, sendo que 64% (n=27) ja estiveram internados (Tabela 01).

Ja em relagdo aos dados obtidos no segundo (n=20) e oitavo (n=20) semestres do curso
de enfermagem, mostram que 70% (n=14) dos alunos entrevistados do segundo semestre
eram do sexo feminino, 30% (n=6) eram do sexo masculino, enquanto no oitavo semestre
90% (n=18) eram do sexo feminino ¢ 10% (n=2) eram do sexo masculino. Do total dos
entrevistados do curso de enfermagem (n=40), 22% (n=9) trabalhavam em &reas ndo
relacionadas a saude, 68% (n=27) trabalhavam na enfermagem, 8% (n=3) trabalhavam na area
da saude e 2% (n=1) ndo responderam. Destes, 100% ja utilizaram de alguma forma os

servicos de saude, sendo que 65% (n=26) ja ficaram internados (Tabela 01).



Tabela 01 — Caracterizagdo dos grupos entrevistados.

Sexo Area de trabalho

Grupos Feminino | Masculino | Enfermagem Saude Outros

n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
2° Semestre Nutricdo 19 (100%) - - - 18 (95%)
8° Semestre Nutri¢do 16 (89%) | 02 (11%) - 14 (78%) | 04 (22%)
2° Semestre Marketing 06 (27%) | 16 (73%) - 01(05%) | 21 (95%)
4° Semestre Marketing 08 (40%) | 12 (60%) - 01 (05%) | 18 (90%)
2° Semestre Enfermagem 14 (70%) | 06 (30%) 10 (50%) 03 (15%) | 06 (30%)
8° Semestre Enfermagem 18 (90%) | 02 (10%) 17 (85%) - 03 (15%)
Total 81 (68%) | 38 (32%) 27 (23%) 19 (16%) | 70 (59%)

Em relacdo a utilizagdo dos servigos de saude, os dados do presente trabalho
demonstram que, aproximadamente 99% dos entrevistados ja utilizaram algum tipo de servi¢o
de saude, destes, 81% (n=96) utilizaram hospitais, postos de satde / programas de saude da
familia e particulares, sendo que 13% (n=16) utilizaram somente servico de satde privado e
5% (n=6) somente o servico de saude publico e menos de 1% (n=1) ndo utilizaram servigos de

saude, além disso, do total de entrevistados 62% (n=74) ja ficaram internados.

5.2 Conhecimento sobre as categorias de enfermagem dos académicos do curso de
nutricio e marketing

Quando questionados a respeito da identificacdo dos profissionais da saude através dos
procedimentos obtivemos os seguintes resultados:

No segundo semestre do curso de nutricdo 79% (n=15) identificavam o enfermeiro,
32% (n=6) o técnico de enfermagem, 16% (n=3) o auxiliar de enfermagem, 100% (n=19) o
médico, 68% (n=13) o fisioterapeuta, 63% (n=12) o nutricionista ¢ 63% (n=12) o psicdlogo.
Enquanto que no oitavo semestre 89% (n=16) identificavam o enfermeiro, 56% (n=10) o
técnico de enfermagem, 39% (n=7) o auxiliar de enfermagem, 94% (n=17) o médico, 56%
(n=10) o fisioterapeuta, 94% (n=17) o nutricionista ¢ 56% (n=10) o psicologo.

Com relagdo a identificacao dos profissionais da satude através do vestuario/crachd, no
segundo semestre do curso de nutri¢do 74% (n=14) identificavam o enfermeiro, 21% (n=4) o
técnico de enfermagem, 11% (n=2) o auxiliar de enfermagem, 89% (n=17) o médico, 63%

(n=12) o fisioterapeuta, 74% (n=14) o nutricionista, 63% (n=12) o psicologo. No oitavo



semestre, 100% (n=18) identificavam o enfermeiro, 78% (n=14) o técnico de enfermagem,
78% (n=14) o auxiliar de enfermagem, 89% (n=16) o médico, 78% (n=14) o fisioterapeuta,
89% (n=16) o nutricionista, 67% (n=12) o psicélogo.

Dos entrevistados do segundo semestre de nutricdo 68% (n=13) conseguem diferenciar
a equipe de enfermagem dos demais profissionais da institui¢do, no oitavo semestre 100%
(n=18) dos entrevistados conseguem diferenciar a equipe de enfermagem dos demais
profissionais da instituigao.

No estabelecimento de saide, a equipe de enfermagem foi apresentada a 19% (n=7)
dos entrevistados de ambos os semestres.

No segundo semestre do curso de marketing 86% (n=18) identificavam o enfermeiro,
33% (n=7) o técnico de enfermagem, 29% (n=6) o auxiliar de enfermagem, 100% (n=21) o
médico, 52% (n=11) o fisioterapeuta, 48% (n=10) o nutricionista e 48% (n=10) o psicologo.
Enquanto que no quarto semestre 70% (n=14) identificavam o enfermeiro, 25% (n=5) o
técnico de enfermagem, 30% (n=6) o auxiliar de enfermagem, 80% (n=16) o médico, 40%
(n=8) o fisioterapeuta, 35% (n=7) o nutricionista e 35% (n=7) o psicélogo.

Com relagdo a identificacao dos profissionais da saude através do vestuario/cracha, no
segundo semestre do curso de marketing 86% (n=18) identificavam o enfermeiro, 38% (n=8)
o técnico de enfermagem, 43% (n=9) o auxiliar de enfermagem, 90% (n=19) o médico, 33%
(n=7) o fisioterapeuta, 38% (n=8) o nutricionista, 43% (n=9) o psicologo. No quarto semestre,
80% (n=16) identificavam o enfermeiro, 55% (n=11) o técnico de enfermagem, 40% (n=8) o
auxiliar de enfermagem, 85% (n=17) o médico, 40% (n=8) o fisioterapeuta, 35% (n=7) o
nutricionista, 35% (n=7) o psicologo.

Dos entrevistados do segundo semestre de marketing 67% (n=14) conseguem
diferenciar a equipe de enfermagem dos demais profissionais da institui¢do, no quarto
semestre 70% (n=14) dos entrevistados conseguem diferenciar a equipe de enfermagem dos
demais profissionais da instituigdo.

No estabelecimento de satude, a equipe de enfermagem foi apresentada a 21% (n=9)
dos entrevistados de ambos os semestres.

Quando questionados em relagdo as diferengas das fungdes do enfermeiro, técnico e
auxiliar de enfermagem, 21% (n=4) dos entrevistados do segundo semestre de nutricdo, 56%
(n= 10) do oitavo semestre de nutricao, 29% (n= 06) do segundo semestre de marketing e
20% (n=4) do quarto semestre de marketing percebem essa diferenca, enquanto 79% (n=15)

do segundo semestre de nutricao, 44% (n= 08) do oitavo semestre de nutricdo, 71% (n= 15)
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do segundo semestre de marketing e 80% (n=16) do quarto semestre de marketing relatam

ndo perceber essa diferenca.

5.3 Comparativo entre os académicos do curso de enfermagem

Em relacdo a identificacdo dos profissionais da satde através dos procedimentos, o
presente trabalho apresenta os seguintes resultados: no segundo semestre de enfermagem 75%
(n=15) dos entrevistados identificavam o enfermeiro, 70% (n=14) o técnico de enfermagem e
30% (n=6) o auxiliar de enfermagem, 95% (n=19) o médico, 50% (n=10) o fisioterapeuta,
55% (n=11) o nutricionista e 50% (n=10) o psicélogo. Enquanto que no oitavo semestre 60%
(n=18), dos entrevistados identificavam o enfermeiro 95% (n=19) o técnico de enfermagem,
65% (n=13) o auxiliar de enfermagem, 95% (n=19) o médico, 70% (n=14) o fisioterapeuta,
75% (n=15) o nutricionista e 60% (n=12) o psicélogo, conforme Tabela 02.

Com relagdo a identificacdo dos profissionais da saude através do vestuario/crachd, no
segundo semestre 90% (n=18) dos entrevistados identificavam o enfermeiro, 90% (n=18) o
técnico de enfermagem e 60% (n=12) o auxiliar de enfermagem. Com relacdo a outras
categorias profissionais 85% (n=17) dos entrevistados identificam o médico, 50% (n=10) o
fisioterapeuta, 45% (n=9) o nutricionista, 50% (n=10) o psicélogo. No oitavo semestre, 95%
(n=19) identificavam o enfermeiro, 95% (n=19) o técnico de enfermagem, 80% (n=16) o
auxiliar de enfermagem, 80% (n=16) o médico, 65% (n=13) o fisioterapeuta, 65% (n=13) o

nutricionista e 55% (n=11) o psicélogo. (Tabela 02)

Tabela 02 — Identificagdo dos profissionais da satde.

Identificagdo através dos Identificagdo do através do
Procedimentos vestuario/cracha
2° Semestre 8° Semestre 2° Semestre 8° Semestre
Profissionais da Saude Enfermagem Enfermagem Enfermagem Enfermagem
n (%) n (%) n (%) n (%)

Enfermeiro 15 (75%) 18 (60%) 18 (90%) 19 (95%)
Técnico de enfermagem 14 (70%) 19 (95%) 18 (90%) 19 (95%)
Auxiliar de enfermagem 06 (30%) 13 (65%) 12 (60%) 16 (80%)
Médico 19 (95%) 19 (95%) 17 (85%) 16 (80%)
Fisioterapeuta 10 (50%) 14 (70%) 10 (50%) 13 (65%)
Nutricionista 11 (55%) 15 (75%) 09 (45%) 13 (65%)
Psicologo 10 (50%) 12 (60%) 10 (50%) 11 (55%)
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Segundo os alunos entrevistados em ambos os semestres, apenas 53% (n=21) foram
apresentados a equipe de enfermagem nos estabelecimentos de satde.

Quando questionados em relagdo a diferenciacao da equipe de enfermagem dos demais
profissionais da instituicdo 80% (n=16) dos entrevistados do segundo semestre conseguem
diferenciar, ja no oitavo semestre de enfermagem 95% (n=19) dos entrevistados relatam
diferenciar a equipe de enfermagem dos demais profissionais da instituicao.

Quanto as fungdes do enfermeiro, técnico e auxiliar de enfermagem, 90% (n=18) dos
entrevistados do oitavo semestre de enfermagem responderam perceber essas diferencas
(Tabela 03), no entanto quando arguidos com perguntas especificas referentes as atribuigdes
de cada categoria de enfermagem como realizagdo de curativos, administragdo de
medicamentos e vacinagdo, apenas 30% (n=06) atribuiram os procedimentos de forma correta
(Tabela 04), sendo, portanto, observado uma diferenca significativa do ponto de vista
estatistico (p=0,02) entre as respostas dos entrevistados que julgam conhecer as atribui¢des de
cada categoria de enfermagem, para os que de fato conhecem essas atribuigdes, conforme
mostra Tabela 04. A mesma contradi¢ao nos resultados ocorreu com os entrevistados do
segundo semestre quando questionados sobre quais categorias seriam responsaveis pelos
cuidados diretos a pacientes graves ¢ com risco de vida, onde apenas 25% (n= 05)
responderam corretamente essa questdo, visto que 80% (n=16) responderam perceber a
diferenca entre as fungdes do enfermeiro, técnico e auxiliar de enfermagem, sendo essa

diferenga significativa do ponto de vista estatistico (p=0,03) (Tabela 04).

Tabela 03 — Respostas dos entrevistados sobre o conhecimento das diferentes
funcdes entre as categorias de enfermagem.

Respostas 2° Semestre Enfermagem | 8° Semestre Enfermagem
n (%) n (%)
Sim 16 (80%) 18 (90%)
Nao 04 (20%) 02 (10%)
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Tabela 04 — Porcentagem de acertos e erros em questoes especificas sobre fungdes das

categorias de enfermagem.

Questdes Especificas

2° Semestre Enfermagem

8° Semestre Enfermagem

Acertos Erros Acertos Erros
n (%) n (%) n (%) n (%)

Responsavel por curativo,
administracdo de medicamentos e 09 (45%) 11 (55%) 06 (30%) * 14 (70%)
vacinagao.
Realizagdo do exame fisico,
consulta de enfermagem e | 17 (85%) 03 (15%) 19 (95%) 01 (05%)
prescri¢ao de enfermagem.
Responsavel pelos cuidados diretos
a pacientes graves ¢ com risco de 05 (25%) * | 15 (75%) 07 (35%) 13 (65%)
vida.
Responsavel pelo planejamento,
organizacdo, avaliagdo dos servicos 18 (90%) 02 (10%) 19 (95%) 01 (05%)
da assisténcia de enfermagem.
Responsavel pelo preparo do
cliente para consultas, exames e 06 (30%) 14 (70%) 07 (35%) 13 (65%)
procedimentos.
Res.ponsével pela§ ' atividades de 06 (30%) 14 (70%) 08 (40%) 12 (60%)
desinfeccao e esterilizacao.

Total 61 (51%) 59 (49%) 66 (55%) 54 (45%)

*p<0,05 quando comparado ao suposto conhecimento Tabela 03.

6. DISCUSSAO

Atualmente existem trés categorias de profissionais da enfermagem: enfermeiro,

técnico e auxiliar de enfermagem, que se diferenciam de acordo com a formacdo. Sendo que

a profissdo de enfermagem, suas categorias e respectivas atribuicdes, estdo regulamentadas

pela Lei 7.498 / 86 e pelo Decreto 94.406/87

O COREN-SP langou recentemente a campanha publicitaria “Profissional de

Enfermagem: o melhor de cada um pelo bem de todos”, com o objetivo de esclarecer a

sociedade a existéncia das trés categorias de profissionais de enfermagem: enfermeiro, que

coordena a equipe de enfermagem, participa e executa procedimentos de alta complexidade,

tem formagao superior e a cor de sua carteira de identificagdo € verde; técnico de enfermagem

realiza a prescricdo de cuidados ao paciente de média complexidade determinados pelo
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enfermeiro, tem formagdo técnica e a cor de sua carteira de identificagdo ¢ azul; auxiliar de
enfermagem, executa atividades de rotina, garantindo conforto e bem-estar ao paciente, tem
formacao técnica basica ¢ a cor da sua carteira de identificagao ¢ vermelha.

Conforme observado no presente trabalho, notou-se que os académicos da instituigao
pesquisada possuem dificuldades na percepcao em relacdo aos procedimentos realizados nas
diferentes categorias de enfermagem como, por exemplo, na questdo relacionada com a
responsabilidade pelos cuidados diretos a pacientes graves e com risco de vida, onde foi
obtido um baixo indice de acerto pelos entrevistados do segundo semestre de enfermagem
(Tabela 4), fato este que se repetiu na questdo relacionada com a responsabilidade por
curativo, administra¢cdo de medicamentos e vacinacao aplicada aos entrevistados do oitavo
semestre de enfermagem (Tabela 04). No entanto, no contexto geral das questdes aplicadas,
houve um equilibrio entre acertos e erros em ambos os semestres de enfermagem,
demonstrando um maior acerto em questdes relacionadas a parte documental tais como
planejamento, organizagdo entre outras. Além disso, os entrevistados dos cursos de nutri¢ao e
marketing relataram desconhecer as diferencas das fungdes das trés categorias existentes na
enfermagem. Quando questionados sobre os procedimentos de funcdo do técnico e auxiliar de
enfermagem, que também pode ser realizados e deve ser supervisionados pelo enfermeiro,
tanto o segundo quanto o oitavo semestre de enfermagem atribuiram de forma incorreta as
responsabilidades.

Segundo Luchesi et al (2009), em um estudo realizado com alunos do ensino médio,
14 alunos (30,4%) desconheciam que o enfermeiro possui maior escolaridade que o técnico e
o auxiliar de enfermagem, 17 alunos (37%) classificaram o nivel de escolaridade do
enfermeiro que trabalha no hospital como segundo grau completo e curso técnico, contudo,

25 alunos (54,3%) classificaram corretamente.

7. CONCLUSAO

Foram entrevistados 119 voluntarios, sendo 68% (n=81) do sexo feminino e¢ 32%
(n=38) do sexo masculino. Destes, 34% (n=40) eram alunos de enfermagem, 31% (n=37) de
nutricdo e 35% (n=42) de marketing. Dos entrevistados (n=119), 23% (n=27) trabalhavam na
enfermagem, 16% (n=19) trabalhavam na éarea da saude, 59% (n=70) trabalhavam em éareas
nao relacionadas a saude e 2% (n=3) nao responderam.

O presente trabalho procurou promover uma reflexdo acerca das categorias de
enfermagem na visdo do académico de enfermagem, de nutricdo e marketing, chegando-se a

algumas observagdes significativas. De maneira geral, os académicos dos cursos de nutri¢do e
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de marketing t€ém certo conhecimento da existéncia do enfermeiro, técnico e auxiliar de
enfermagem, porém, ndo sabem estabelecer as diferengas entre eles, mesmo tendo utilizado
algum servigo de saude, conforme se pode observar.

Apesar dos entrevistados afirmarem conhecer as fung¢des de cada categoria de
enfermagem, foi possivel perceber tanto através do instrumento de coleta como na oralidade a
fragmentacdo dessa visdo e a superficialidade desse saber, demonstrado pelo baixo indice de
conhecimento nas questdes especificas das atribuigdes de cada profissional, sendo o foco
principal o curso de enfermagem, que tem a necessidade desse saber. Isso vem demonstrar
que parte da populagdo em estudo desconhece as atribui¢des da equipe de enfermagem.

As contribui¢des deste estudo poderdo ser tanto sociais como cientificas. Os efeitos
sociais se dardo no sentido de contribuir para o esclarecimento sobre o papel de cada um na
equipe de enfermagem. No aspecto cientifico, a importancia reside na contribui¢do através de
uma sintese bibliografica e pesquisa de campo, que poderdo ser uteis aos que se dedicam a
esse assunto, visto que foram encontrados poucos trabalhos relacionados ao tema.

Deve-se destacar que foi utilizada uma amostra pequena e limitada aos académicos
dos cursos mencionados do Centro Universitdrio Amparense, que pode ndo ser significativa
da populacdo. Assim, as conclusoes advindas desse trabalho ndo devem ser interpretadas
como inferéncia para populagdo, mas sim como hipdtese a ser testada em estudo futuro, com
uma amostra estatisticamente representativa da populagao.

Desta forma, concluimos que o presente estudo foi util para a enfermagem na medida
em que tem como pretensdo maior, despertar o interesse pelo assunto e, em vista dos dados
levantados, tentar conscientizar a populagdo quanto a importancia do conhecimento das trés
categorias de enfermagem existentes atualmente e suas respectivas atribui¢cdes. Assim, nado
basta a existéncia das categorias de enfermagem, mas € essencial o acesso da populagdo ao

conhecimento, cabendo ao profissional informar ao cliente em qual categoria esta inserido.
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