PESQUISA

ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM AO BINOMIO MAE-FILHO —
OPINIAO DE ALUNOS DE GRADUACAO EM ENFERMAGEM
Nursing care related to the binomial mother-son —
Undergraduate Nursing Students Opinion

RESUMO

Este estudo foi realizado com o objetivo de veri-
ficar a opinido de alunos a respeito de sua experién-
cia em “‘assisténcia ao recém-nascido e a puérpera’’
tanto separada >omo integralmente. Investigou-se as-
pectos como ¢ portunidade de educacdo, interacéao,
validade de ensino para o 5.° semestre e contribuicao
para a comunidade.

Unitermos: Alojamento Conjunto

1 INTRODUCAO

No transcorrer dos anos a assisténcia de enfer-
magem a puérpera e ao recém-nascido tem sido mi-
nistrada, na maioria das escolas de enfermagem, em
nivel eminentemente hospitalar e de forma dicoto-
mizada.

O aluno do curso de graduacdo em enfermagem
recebe o aprendizado através de dois cursos distin-
tos: um de pediatria, onde aprende a cuidar do recém-
-nascido e outro de obstetricia, onde presta cuidados
a mae. Isto é feito em periodos distintos por docen-
tes obedecendo a um sistema de rodizio de alunos.

Em decorréncia desse sistema de aprendizado,
o aluno sai com uma visdo distorcida do binémio mae-
-filho, constituindo constante preocupacao dos docen-
tes que ministram essas disciplinas a prestacédo de
uma assisténcia adequada a realidade de ambos.

Acreditamos que deve ser guestionada a assis-
téncia separada, tendo em vista sua interdependén-
cia. Como atender as necessidades de um isolado do
outro?
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ABSTRACT

This study was carried out to verify the under-
graduate students opinion about their experiences in
nursing assistance to new born baby and the postpar-
tum woman in separated and integraied ways. The
factors investigated were opportunity for education,
interation, teaching value in the fifth semester and its
contribution to the community.
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O ensino tem copiado o modelo das unidades de
internacéo onde um funcionario do bercéario assiste ao
recém-nascido e outro, da obstetricia, a puérpera, Nao
€ rara a omissao por parte de um deles em determi-
nadas situacdes, uma vez que hesitam em toma, de-
cisdoes ou prestar certos cuidados por achar que nao
€ sua atribuicao.

Acreditamos que a enfermeira que adota este ti-
po de modelo o faz porque a infra-estrutura hospita-
lar assim o deseja e também porque recebeu este ti-
po de formacdo em nivel de graduacdo. Cabe lembrar
que o profissional exerce a atividade para a qual foi
preparado.

Os alojamentos conjuntos foram criados para
aproximar a mae e o filho, devendo constituir um cen-
tro natural de educacédo e ndo um local de acomoda-
cao de pessoas (CAMPESTRINI, 1982, HARUNARI,
1982).

Essa educacao deve visar ao binémio como um
todo, proporcionando meios as maes para um envol-
vimento com seus filhos, um relacionamento sem in-
segurancas e ansiedades. |Isso so @ possivel quando
a mae aprende a dar assisténcia a seu filho e a si
propria.

Como conseguir isso, se os profissionais conhe-
cem de forma isolada a um e a outro?

Cabe as escolas uma reflexao séria e profunda
sobre o assunto em pauta e sobre o modelo de ensi-
no a adotar para que o aluno aprenda a cuidar inte-
gralmente do bindémio, tanto em nivel hospitalar co-
mo em nivel domiciliar,
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No referente estudo, propomo-nos a verificar a
opiniao de alunos do 8° semestre de graduacdo em
enfermagem a respeito de sua experiéncia em assis-
tir a mae e ao recém-nascido utilizando duas modali-
dades de assisténcia.

A finalidade deste ensino é a de que o aluno te-
nha visao global do binémio mae e filho, podendo, a
longo prazo, influenciar o servico de enfermagem pa-
ra que o binédmio, no alojamento conjunto, seja cui-
dado por um Junico profissional da equipe de
enfermagem.

2 MATERIAL E METODO

A populacdo constitui-se de alunos do curso de
graduacdo em enfermagem no 8° semestre de Habi-
litacdo em Saude Publica da Escola de Enfermagem
de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo.

Esses alunos fizeram, no 5° semestre, estagio
no alojamento-conjunto, onde prestaram assisténcia
tradicional a puérpera e ao recém-nascido (RN) sepa-
radamente (modalidade I'

No 8? semestre, os alunos, ja fazendo Habilita-
cdo em Saude Publica, prestaram assisténcia integral
ao binémio, (modalidade IlI) que consistia em:

— fazer o exame fisico do RN, pesar, medir, providen-
ciar higiene, alimentacgdo, observar comportamen-
tos tais como o modo de amamentar, tipo de cho-
ro e outros;

— fazer o exame fisico da puérpera, providenciar hi-
giene e alimentacao, terapia, lazer e observar com-
portamento em relacdo ao seu leite, a maneira de
cuidar de si propria e do RN, entre outros;

— planejar e executar acées de enfermagem tanto do
RN como da mae, em nivel assistencial e educa-
cional.

O aluno assistia a 3 binémios por vez. O DEPAR-
TAMENTO TECNICO NORMATIVO DA SECRETARIA
DE SAUDE DO ESTADO DE SAO PAULO (1981) pro-
poe 1 funcionéario para cada 6 binémios no Alojamen-
to Conjunto de nivel |. SEGRE (1982) propée 1 fun-
cionario para 4 binémios e até, no maximo, 8 bind-
mios. Porém, como era em nivel experimental com alu-
nos de graduacao e portanto, em aprendizado, e lhes
era atribuidas mais funcées que a do funciondrio,
optou-se por 3 binémios para cada aluno.

Para fins elucidativos, denominaremos a moda-
lidade | de Tradicional, e a modalidade I, de Integral.

Ao término do estagio, os alunos respondiam um
questionario, onde emitiam opinido sobre o que acha-
ram dos 2 estagios, a partir de 4 questdes, como
segue:

Questao 1 — Das atividades abaixo discriminadas,
assinale, de acordo com o critério es-
tabelecido, o seu grau de satisfacéo
(grau zero (0) ndo obteve satisfacdo
pessoal; grau um (1) — obteve média
satisfacéo pessoal; grau dois (2) obte-
ve grande satifacdo pessoal).

a) Oportunidade de educa-
cdo quanto a: Modalidade Modalidade
| Il

a1 — higiene do RN () ()
ap — curativo umbilical () ()
az — cuidado com o

perineo do RN () ()
as — banho de sol () ()
ag — amamentacao () i )
ag — higiene corporal

da puérpera { 3 ()
a; — episiorrafia e

incisdo cirdr-

gica () (.
ag — alimentacao da

puérpera () ()
ag — cuidados com a

mama { J [

b) Interacao

by — com a puérpera ( ) ()
b — com a equipe

de enfermagem ) ()
by — com a equipe

médica - ()
by — com o docente £ ) ()

Questao 2 — Vocé acha vélido usar este tipo de mo-
dalidade (Il) para aluno do 5° semes-
tre, quando passa pela primeira vez pa-
ra cuidar da mdae e do RN? Justifique.

Questdo 3 — Na sua opinido, qual das modalidades
mais contribuiu para a comunidade?
Justifique.

Questdo 4 — Considerando a sua experiéncia de as-
sisténcia a méae e ao RN nas duas mo-
dalidades, qual vocé recomenda para o
ensino de graduacao em enfermagem?
Por qué?

Para verificarmos a existéncia de diferencas sig-
nificativas entre o grau de satisfacao relatado pelos
alunos has duas modalidades, utilizou-se testes esta-
tisticos nao-paramétricos (a Prova de Mc Nemar quan-
do as freqliéncias esperadas eram iguais ou superio-
res a 5 e a Prova Binomial quando eram inferiores a
5. (SIEGEL, 1975.).

Os testes de hipoteses foram feitos para cada
item da questdo 1, em que se considerou apenas os
alunos que modificaram sua opinido em relacdo as
duas modalidades. De forma genérica, os testes fica-
ram assim constituidos:

Ho: P1 = P2

Hi: Py < P» onde:

Py = probabilidade de obter mais satisfacdo na mo-
dalidade |
P, = probabilidade de obter mais satisfacdo na mo-
dalidade I
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3 RESULTADO E DISCUSSAO de satisfacdo em relacdo a oportunidade de educacio,
estdo relacionados na Tabela 1.
Os resultados da questdo 1, referentes ao grau

TABELA 1 — Distribuicdo das freqliéncias observadas e esperadas, qui-quadrado e conclusdo em
relacdo a oportunidade de educacao.

QUESTAO |

a) Oportunidade de educacéo Freqliéncia Freqliéncia X2 Concluséo
Observada Esperada (observada) B
el = A +
a1 — Higiene corporal do RN i 11 10 6,5 11,07 Rejeita-se
D [ o 2 H.O
i i 12
ap — Curativo umbilical 5.5 9,09 Rejeita-se
L_O 0 ~H.O
a3 — Cuida io com 12 10 6,5 9,09 Rejeita se
____operneo Lo L ] H.0
10 12
a4 — Banho de sol 5 8,1 Rejeita-se
) 1 | O H.O
ag — Amamentacao 23 0 11,5 21,04 Rejeita-se
0] 0 H.O
ag — Higiene corporal da 142 8 7.5 Tl Rejeita-se
__ puérpera_ D 32 H.O S
a7 — Cuidados com episiorrafia 5 16 3,5 (P*= 0,227) Aceita-se
€ incisdo cirurgica 0 2 o =005 H.O
ag — Alimentacao da puérpera ’ 8 12 ’ 4,5 (P*= 0,020) Rejeita-se
] 2 - (a = 0,05) H.O
ag — Cuidados com a mama 23 0 1.8 21,4 Rejeita-se
o puerperal 0 0 H.O
X2 = 6,025 P = 0,025 1 gl
A = antes
D = depois
— Rejeita-se Hg, ou seja, os dados evidenciam que TABELA 2 — Distribuicdo das frequéncias observa-
as opinides dos alunos apresentam tendéncia sig- das e esperadas, qui-quadrado e con-
nificativa em obter mais satisfacdo na modalidade clusdo em relacdo a interecio.
I, B i
QUESTAQ Il FreqiénciaFreqiiéncia X2 Conclusao
— Aceita-se Hg, ou seja, os dados evidenciam que a) Interacio Observada Esperada (observado)
ndo houve diferenca significativa quanto a satisfa- by — Com a pusrpera  [19] 4 9.5 17.5 MOD-II
cao obtida na modalidade | e Il. 0l0
= [ 1 -|
* Usou-se a prova Binomial em substituicdo a de Mc e~ Lomaeais o oA 3 MoD
o o ; de enfermagem 215
Nemar porque a freqliéncia esperada foi inferior a m s eqtjipeh .
oes de SIEGEL . B
5, conforme recomendacoes de SIEGEL, (1975) médica 5 - 6,125 MOD-I
Os dados referentes a freqliéncia observada e — 413 — e
esperada de cada item, bem como os seus qui- b4 — Com o docente 1100 55 9.09 MoD-Il
-quadrados e a conclusdo do item b da questdo 1, = 210 S
encontram-se na Tabela 2. X2 =6025 P =0025I
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Analisando os dados da Tabela 1 e 2, constatou-
-se que os alunos que modificaram sua opinido em re-
lacdo ao grau de satisfacdo nas duas modalidades
apresentaram evidéncia significativa em obter mais
satisfacdao na modalidade |l quanto a oportunidade de
educacéo e interacao, a nao ser quanto cuidados com
a episiorrafia a e incisao cirtrgica (ay) e interacao com
a equipe de enfermagem (by).

Observou-se que o0s titens que apresentam una-
nimidade em aceitar a modalidade Il, é a amamenta-
cao do RN(ag) e cuidados com a mama (ag) ou aque-
les que apresentam maior importancia em nivel de
educacédo da mae em relacéo a si propria e ao do RN.
Estes dados podem ser evidenciados na Tabela 3.

TABELA 3 — Opinido dos alunos quanto a oportu-
nidade de educacao e interacdo com
as puérperas, segundo a modalidade
e o grau de satisfacéo.

Modalidade | Tradicional Modalidade Il - Integral
grau de satisfacdo grau de satisfacdo
nenhuma - media - grande  nenhuma - média - grande

Oportunidade de
educacao quanto a:

Higiene corporal do

RN 5 11 7 0 8 15
Curativo umbilical 2 12 9 0 3 20
Cuidados com o

perineo 2 16 5 0 1 16
Banho de sol 4 14 5 1 9 13
Amamentacio 11 12 0 0 0 23
Higiene corporal da

puérpera 5 12 6 1 8 14
Cuidados com epi-

siorrafia e incisdo

cirurgica 0 15 8 0 12 1
Alimentacao da

puérpera 3 15 5 3 1 13
Cuidados com a

mama 6 17 0 0 o2
interagio i

Com a puérpera 2 17 4 0 0 23
Com a equipe de

enfermagem 4 14 5 2 15 6
Com a equipe médica 9 14 0 7 9 7
Comodocente 5 16 2 2 9 12
TOTAL 58 185 56 16 86 196

A Tabela 3 mostra que a modalidade |l propiciou
maior possibilidade de interacdo e educacdo do que
a modalidade |. Observa-se que as maiores freqiién-
cias se ddo naquelas atividades interdependentes (ali-
mentacao do RN, cuidado com a mama puerperal e
interacao com a puérpera), o que é de facil compreen-
sdo: para que haja aleitamento materno deve haver
um preparo da mama perperal e, para fazer este pre-
paro, o profissional deve necessariamente interagir
com a puérpera. VINHA (1983) e SHIMO (1985] fa-
zem uma proposta de cuidado com a mama puerpe-
ral, a qual foi por nos adotada como padréo. Estes au-

tores evidenciam que, para que a succdo do RN seja
eficiente e gratificante, as mamas devem estar em
boas condicoes. Se os cuidados fossem ministrados
por dois profissionais, estas acoes ficariam
prejudicadas.

E importante ressaltar também que os itens re-
lacionados ao cuidado com o recém-nascido, tais co-
mo higiene corporal e do perineo e curativo umbilical,
obtiveram, na modalidade Il, uma frequéncia maior.
E necessario, pois, conhecer bem o recém-nascido e
interagir com a mae de forma eficiente para que o pro-
cesso de educacao atinja plenamente seus objetivos.

Quanto a questédo 2 a (opinido de alunos sobre
a validade de se utilizar o ensino na modalidade |l no
57 semestre), 82,6% dos alunos acham valido que
o ensino utilizando a modalidade Il — Integral — seja
ministrado logo que o aluno inicia o aprendizado na
area materno-infantil, no 5° semestre do curso de gra-
duacao: 13,1% acham valido, mas fizeram algumas
consideracoes sobre a necessidade de um bom em-
basamento tedrico e a ndo-priorizacdo de um deter-
minado cuidado; apenas 4,3% acha que este tipo de
modalidade nao deve ser dado para principiantes por
se sentirem muito inseguros.

TABELA — Justificativas apresentadas pelos alunos
sobre a validade de se ministrar o ensi-
no — modalidade |l — para alunos do 5°
semestre.

Justificativas
— Permite uma visdo mais ampla e inte-

gral dos cuidados com o binénio (do-

micilio e hospital), ndo esquecendo a

intima relacéo entre ambos 14 60,9
— Permite maior participacao das maes

(como elemento ativo e ndo passivo) 2 8,7
— Permite fazer atencéo primaria e esti-

mular o aleitamento materno 2 8,7
— Importante o aluno manter uma inte-

racdo maior com a equipe [(pediatria,

obstetra e enfermagem) 1 4,3
— Viabiliza uma visdo maior e melhor da

assisténcia a saude (vendo nao sé6 a

doenca mas as pessoas) 1 4,3
— Permite ao aluno dar uma melhor as-
sisténcia a gestante e puérpera 1 4,3

— Facilita a comunicacdo e relaciona-

mento com o bindmio e docente/

aluno 1 4,3
— Melhora o relacionamento do profis-

sional com a puérpera, favorecendo a.

sua confiangca na equipe 1. 43
—— TOTAL 23" 99.8
* um aluno deu 2 justificativas.

Questdo 3 — Esta questdo refere-se a contribui-
cdo que cada uma das modalidades de ensino pode
dar a comunidade assistida. 100% dos alunos opta-
ram pela modalidade Il. (TABELA 5)

8
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TABELA 5 — Justificativas dos alunos sobre a
maior contribuicdo da modalidade Il
para a comunidade, freqliéncia e
porcentagem.

Justificativas f %

— Permite assisténcia integral e global

ao binémio, de forma completa e efe-

tiva 6 26,1
— Contribui para uma maior integracao

entre os servicos e cuidados presta-

dos dentro do hospital e a continua-

cao dessa assisténcia no domicilio vi-

sando o bindmio, sob a forma de edu-

cacao e supervisao do autocui-

dado. 4 17,4
— Facilita a comunicacdo e/ou relaciona-

mento interpessoal enfermagem/pa-

ciente, favorecendo a confianca da

puérpera no profissional % 13.1
— Oferece melFores oportunidades edu-

cativas no ir.centivo do aleitamento

materno e cuidados com o RN 5 2.7
— Permite maior participacdo da puérpe-

ra no cuidado com seu filho,

tornando-a um agente de informacées

adequado 2 8,7
— Permite que as orientacoes dadas em

nivel hospitalar sejam checadas no

domicilio, possivel a avaliacdo de sua

eficacia 1 4,3
— Facilita a percepcdo do aluno em con-

siderar o binébmio como membro de

uma comunidade e ndo como pacien-

te hospitalar, despertando a preocu-

pacao em adequar suas orientacdes e

cuidados as condicoes observadas no

domicilio 2 8,7

TOTAL _i28* 100
um aluno deu mais que 1 justificativa.

A questao 4 — refere-se a experiéncia pessoal
de cada aluno, em termos de assisténcia a mae e ao
recém-nascido.

Observa-se que todos os alunos recomendaram
a modalidade Il para o ensino de graduacao em enfer-
magem. A Tabela 6 mostra as justificativas.

TABELA 6 — Justificativas dos alunos para reco-
mendarem a modalidade |l para o en-
sino na graduacdo em enfermagem —
fregliéncia e porcentagem.

Justificativas f %
— Permite ao aluno ter uma visao inte-
grada da assisténcia hospitalar e sua
contribuicdo na comunidade, forne-
cendo requisitos para o profissional
assistir ao binémio de forma global

13 54,1

— Permite maior satisfacao, inter-

-relacd@o e aprendizado 8 32,8
— Facilita a comunicacao e/ou relaciona-

mento interpessoal paciente/enferma-

gem, facilitando a percepcédo do alu-

no das reais necessidades da puérpera 2 8,2
— E mais gratificante, promove uma me-

lhor educacdo em salde e possibilita

uma assisténcia mais adequada, por-

que é mais subsidiada em maiores in-

formacoes, ja que se influenciam mu-

tuamente mae e filho 1 4,2
— Traz maior contribuicdo para a comu-
dade 1 4,2
— Permite integracéo entre a equipe de
saude 1 4,2
— Facilita uma melhor dinamica de en-
sino tedrico-pratico 1 4,2
— E indispensavel para formacéao de en-
fermeiros generalistas 1 4,2
TOTAL _24° 100

-

um aluno deu mais que uma jusiificativa.

Foi uma constante os alunos ressaltarem o va-
lor da modalidade |l para a sua formacao. E bom lem-
brar que as justificativas por eles apresentadas nas
Tabelas 4, 5 e 6 vdo ao encontro a nossa logistica que
era a de propiciar ao aluno de graduacdo uma visao
globalizada da puérpera e do recém-nascido, mesmo
fazendo parte de um Alojamento Conjunto inserido
num Hospital de 32 linha ou nivel lll. Isto foi alcanca-
do gracas a assisténcia dada por um so aluno ao bi-
némio, e ao fato de haver integracdo com a Enferma-
gem de Saude Publica, propiciando ao aluno oportu-
nidade de assistir a puérpera no seu domicilio e reali-
dade propria.

O aluno procurou, no transcorrer do estagio,
simplificar as acGes de salde que prestava a mée e
ao filho, vendo-os como pessoas normais, so que em
um momento especial de suas vidas.

Nota-se ainda que, com este procedimento, a
educacdo comeca a ser uma preocupacao constante
entre eles.

4 CONCLUSAUCU

Os resultados evidenciaram que os alunos apre-
sentaram preferéncia significativa em adotar a moda-
lidade Il (a Integral) tanto em nivel de cuidados com
o binémio mae-filho como em nivel de aprendizado.

5 PROPOSTAS

Propomos que as Escolas de Enfermagem facam
uma analise critica da maneira como vém ministran-
do o ensino da ‘'Assisténcia de Enfermagem a Puér-
pera e Recém-Nascido'' nos Alojamentos Conjuntos
para que nao formem alunos com uma visao distorci-
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da do binémio mae e filho. Recomendamos ainda que
integrem este ensino a “‘Enfermagem de Saude Pu-
blica' para que eles busquem assistir o binémio de
modo mais real possivel,
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