
PESQUISA 

ASSISTÊNCIA DE ENFERMAGEM AO BINÔMIO MÃE-FILHO -
OPINIÃO DE ALUNOS DE GRADUAÇÃO 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 opinião de alunos a respeito de sua experiên
cia em "assistência ao recém-nascido e à puérpera" 
tanto separada -::omo integralmente. Investigou-se as
pectos como c portunidade de educação, interação, 
validade de ensino para o 5.0 semestre e contribuicão 
para a comunidade. · 

Unitermos: Alojamento Conjunto 

1 INTRODUÇÃO 

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

O aluno do curso de graduação em enfermagem 
recebe o aprendizado através de dois cursos distin
tos: um de pediatria, onde aprende a cuidar do recém
-nascido e outro de obstetrícia, onde presta cuidados 
à mãe. Isto é feito em períodos distintos por docen
tes obedecendo a um sistema de rod ízio de alunos. 

Em decorrência desse sistema de aprendizado, 
o aluno sai com uma visão distorcida do binômio mãe
-filho, constituindo constante preocupação dos docen
tes que ministram essas disciplinas a prestação de 
uma assistência adequada à rea lidade de ambos. 

Acreditamos que deve ser questionada a assis
tência separada, tendo em vista sua in terdependên
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 bom baby ;md the postpar
tum woman in separated and in~egrared ways. The 
factors investigated were opportuf'ity 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 
internação onde um funcionário do berçário assiste ao 
recém-nascido e outro, da obstetrícia, à puérpera. Não 
é rara a omissão por parte de um deles em determi
nadas situações, uma vez que hesitam em toma. de
cisões ou prestar certos cuidados por achar que não 
é sua atribuição. 

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

Os alojamentos conjuntos foram criados para 
aproximar a mãe e o filho, devendo constituir um cen
tro natural de educação e não um local de acomoda
ção de pessoas (CAMPESTRINI, 1982, HARUNARI, 
1982). 

Essa educação deve visar ao binômio como um 
todo, proporc ionando meios às mães para um envol
vimento com seus filhos, um relacionamento sem in
seguranças e ansiedades. Isso só é possível quando 
a mãe aprende a dar assistência a seu filho e a si 
própria. 

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

Cabe às escolas uma reflexão 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
gra lmente do binômio, tanto em nível hospita lar co
mo em nível domicil iar . 
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No referente estudo, propomo-nos a verificar a 
opinião de alunos do 8~ semestre de graduação em 
enfermagem a respeito de sua experiência em assis
tir à mãe e ao recém-nasc ido utilizando duas modali
dades de assistência. 

A fina lidade deste ensino é a de que o aluno te
nha visão global do binômio mãe e fi lho, podendo, a 
longo prazo, influenciar o serviço de enfermagem pa
ra que o binômio, no alojamento conjunto, seja cui
dado por um único profissional da equipe de 
enfermagem. 

2 MATERIAl, E MÉTODO 

A população constitui-se de alunos do curso de 
graduação em enfermagem no 8.0 semestre de Habi
li tação em Saúde Pública da Esco la de Enfermagem 
de Ribeirão Preto da Universidade de São Paulo. 

Esses alunos fizeram , no 5.0 semestre, estágio 
no alojamento-conjunto. onde prestaram assistência 
tradicional à puérpera e ao recém -nascido (RN) sepa
radamente (modalidade 11 

No 8 ~ semestre , os alunos, já fazendo Habilita
ção em Saúde Pública, prestaram assistênc ia integral 
ao binômio, (moda lidade 11) (]ue consistia em: 

- fazer o exame físico do RN, pesar. medir, providen
ciar higiene, alimentação, observa r comportamen
tos tais como o modo de amamentar, tipo de cho
ro e outros; 

- fazer o exame f ísico da puérpera, providenciar hi
giene e alimentação, terapia, lazer e observar com
portamento em relação ao seu leite, a maneira de 
cuidar de si própria e do RN, entre outros; 

- planejar e executar ações de enfermagem tanto do 
RN como da mãe, em nível assistencial e educa 
ciona l. 

O aluno assistia a 3 binômios por vez. O DEPAR
TAMENTO TÉCNICO NORMATIVO DA SECRETA RIA 
DE SAÚDE DO ESTADO DE SÃO PAULO (1981 ) pro
põe 1 funcionário para cada 6 binômios no Alojamen
to Conjunto de nível I. SEGRE ( 1982) propõe 1 fun
cionário para 4 binômios e até, no máximo, 8 binô
mios. Porém, como era em nível experimental com alu
nos de graduação e portan to, em aprendizado, e lhes 
era atribuídas mais funções que a do funcioná rio, 
optou-se por 3 binômios para cada aluno. 

Para fins elucidativo s, denominaremos a moda
lidade I de Tradicional, e a modalidade 11, de Integral. 

1\o término do estágio, os alunos respondiam um 
questionário, onde emitiam opinião sobre o que acha
ram dos 2 estágios, a partir de 4 questões, como 
segue: 

Questão - Das atividades abaixo discriminadas. 
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assinale. de acordo com o critério es
tabelecido, o seu grau de satisfação 
(grau zero (0) não obteve satisfacão 
pessoal; grau um (1) - obteve mé.dia 
satisfação pessoa l; grau dois (2) obte
ve grande satifação pessoa l). 
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a) Oportunidade de educa -
ção quanto a: M odalidade Modalidade 

11 

as 

higiene do RN 
curativo umbilica l 
cuidado com o 
períneo do RN 
banho de sol 
amamentação 
higiene corporal 
da puérpera 
episiorrafi a e 
incisão cirúr-
gica 
alimentação da 
puérpera 

ag cuidados com a 
mama 

b) Interação 
b 1 com a puérpera 
b2 com a equipe 

de enfermagem 
b3 com a equ ipe 

médica 
b4 com o docente 

I 
( ( ) 
( ( ) 

Questão 2 - Você acha vá lido usar este tipo de mo
da lidade (11) para aluno do 5 ~ semes
tre, quando passa pela primeira vez pa
ra cuidar da mãe e do RN? Justifique. 

Questão 3 Na sua opinião, qual das modalidades 
mais contribuiu para a comunidade? 
Justifique. 

Questão 4 - Considerando a sua experiência de as
sistênc ia à mãe e ao RN nas duas mo
dalidades, qual você recomenda para o 
ensino de graduação em enfermagem? 
Por quê? 

Para verificarmos a existência de diferenças sig
nificativas entre o grau de satisfação relatado pelos 
alunos 'nas duas modalidades. utilizou-se testes esta
tísticos não-paramétricas (a Prova de Me Nemar quan
do as freqüências esperadas eram iguais ou $uperio
res a 5 e a Prova Binomial quando eram inferiores a 
5. (S IEGEL, 1975.). 

Os testes de hipóteses foram feitos para cada 
item da questão 1, em que se considerou apenas os 
alunos que modificaram sua opinião em relacão às 
duas modalidades. De forma genérica, os testés fica
ram assim constituídos: 

Ho: P, p2 
H1 : P1 < P2 onde: 

P, = probabilidade de obte r mais satisfacão na mo-
da lidade I · 
P2 = probabilidade de obter mais satisfação na mo
dalidade 11 
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3 RESULTADO E DISCUSSÃO 

Os resu ltados da questão 1, referentes ao grau 
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de satisfação em relação à oportunidade de educação, 
estão relacionados na Tabela 1. 

TABELA 1 - Distribuição das freqüências observadas e esperadas, qui-quadrado e conclusão em 
relação à oportunidade de educação. 

QUESTÃO I 
a) Oportunidade de educação Freqüência 

Observada 

+ - A + 
a1 - Higiene corporal do RN + 1 1 

I 
1 o 

D o 2 
1 1 

I 
1 2 

a2 - Curativo umbilica l 
o o 

a3 Cuida Jo com 1 2 
I 

1 o 
o per 'neo o 1 

1 o 

I 
1 2 

a4 - Banho de sol 
1 o 

a5- Amamentação 23 o 
o o 

a6 - Higiene corporal da 1 2 8 
puérpera o 3 

a7 - Cuidados com episiorrafia 5 1 6 
e incisão cirúrg ica o 2 

as Alimentação da puérpera 8 1 2 
2 1 

a9 Cuidados com a mama 23 o 
puerperal o o 

X2 = 6,025 p = 0,025 1 gl 
A antes 
D = depois 

- Rejeita-se Ho, ou seja, os dados evidenciam que 
as opiniões dos alunos apresentam tendência sig
nificativa em obter mais satisfação na modalidade 
11 . 

-Aceita-se H 0 , ou seja, os dados evidenciam que 
não houve diferença significativa quanto à satisfa
ção obtida na modalidade I e 11 . 

* Usou-se a prova Binomial em substituição a de Me 
Nemar porque a freqüência esperada foi inferior a 
5, conforme recomendações de SIEGEL, (1975). 

Os dados referentes à freqüência observada e 
esperada de cada item, bem como os seus qui
-quadrados e a conclusão do item b da questão 1, 
encontram-se na Tabela 2. 
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Freqüência x2 Conclusão 
Esperada (observada) 

6,5 11,07 Rejeita -se 
H.O 

5,5 9,09 Rejeita-se 
H.O 

6,5 9,09 Rejeita se 
H.O 

5 8,1 Rejeita-se 
H.O 

11,5 21 ,04 Rejeita-se 
H.O 

7,5 7' 11 Rejeita-se 
H.O 

3,5 (P*= 0,227) Aceita-se 
Ct = 0.05 H.O 

4,5 (P*= 0 ,020) Rejeita-se 
(ex - 0,05) H.O 

11 '5 21 A Rejeita-se 
H.O 

TA BELA 2 - Distribuição das freqüências observa 
das e esperadas, qui-quadrado e con
clusão em relação à intereção. 

QUESTÃO 11 x2 Conclusão 
a) lnteracào {observado) 
b1 - Com a puérpera 17,5 MOD·II 

b2 - Com a equipe 6,5 1,33 MOD·I 
de enferma em 

b3 - Com a equipe 

BHj médica 7 6,125 MOD·II 

b4 - Com o docente ~ 5.5 9,09 fvlOD·II 
o 

x2 = 6,025 p = 0,025 1gl 
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Analisando os dados da Tabela 1 e 2, constatou
-se que os alunos que modificaram sua opinião em re
lação ao grau de sa tisfação nas duas modalidades 
apresentaram evidênc ia significativa em obter mais 
satisfação na modalidade 11 quanto à oportunidade de 
educação e interação, a não ser quanto cuidados com 
a episiorrafia a e incisão cirúrgica (a7) e interação com 
a equipe de en fe rmagem !b2l. 

Observou-se que os titens que apresentam una
nimidade em acei tar a modalidade 11, é a amamenta
ção do RN (a s) e cuidados com a mama (ag) ou aque
les que apresentam maior importânc ia em nível ele 
educação da mãe em relação a si própria e ao do RN. 
Estes dados podem ser evidenciados na Tabela 3. 

TABELA 3 -

Oportunidade de 
educação quanto a: 

Hig1cne corporal do 
R~. 
Curauvo umbthcal 
Cutdados com o 
períneo 
Banho de sol 
Amamentacão 
Hig1ene corporal da 
puérpera 
Cuidados com ep1· 
storrafia e 1ncisào 
wúrgica 
Al imentação da 
puérpera 
Cuidados com a 
mama 

lnte_@São 
Com a puérpera 
Com a equipe de 
enfermagem 
Com a equ1pe médica 
Com o docente 
TOTAL 

Opinião dos alunos quanto à oportu
nidade de educação e interação com 
as puérperas, segundo a modalidade 
e o grau de satis fação. 

Modalidade ' TradiCIOnal Modalidade 11 · Integral 
grau ae satisfação grau de satisfação 

nenhuma · réd1a · grande nenhuma · mêd,a · grande_ 

5 11 7 o 8 15 
2 12 9 o 3 20 

2 16 5 o 7 16 
4 14 5 1 9 13 

11 12 o o o 23 

5 12 6 8 14 

o 15 8 o 12 11 

3 15 5 3 7 13 

6 17 o o o 23 

2 17 4 o o 23 

4 14 5 2 15 6 
9 14 o 7 9 7 
5 16 2 2 9 12 

58 185 56 16 86 196 

A Tabela 3 mostra que a modalidade 11 propiciou 
maior possibilidade de interação e educação do que 
a modalidade I. Observa-se que as maiores f reqüên
cias se dão naquelas atividades interdependentes (ali
mentação do RN, cu idado com a mama puerperal e 
interação com a puérpera), o que é de fácil compreen
são: para que haja aleitamento materno deve haver 
um preparo da mama perperal e, para faze r este pre
paro, o profissiona l deve necessariamente interagir 
com a puórpera. VINHA (1983) e SHIMO (1985) fa 
zem uma proposta de cuidado com a mama puerpe
ra l, a qua l foi por nós adotada como padrão. Estes au-
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tores evidenciam que, para que a sucção do RN seja 
eficiente e gratificante, as mamas devem estar em 
boas condições . Se os cuidados fossem ministrados 
por dois profissionais, estas ações ficariam 
prejudicadas. 

É importante ressaltar também que os itens re
lacionados ao cuidado com o recém-nascido, tais co
mo higiene corporal e do períneo e curativo umbilical, 
obtiveram, na modalidade 11, uma f reqüência maior. 
É necessário, pois, conhecer bem o recém -nascido e 
interagir com a mãe de forma eficiente para que o pro
cesso de educação atinja plenamente seus objetivos. 

Ouanto·a questão 2 a (opinião de alunos sobre 
a validade de se utilizar o ensino na modalidade 11 no 
5.0 semestre), 82,6% dos alunos acham vá lido que 
o ensino utilizando a modalidade 11 - Integral - seja 
ministrado logo que o aluno inic ia o aprendiza do na 
área materno-infantil, no 5.0 semestre do curso de gra
duação; 13,1 % acham válido, mas fizeram algumas 
considerações sobre a necessidade de um bom em
basamento teórico e a não-priorização de um deter
minado cuidado; apenas 4,3% acha que este tipo de 
modalidade não deve ser dado para principiantes por 
se sentirem muito inseguros. 

TA BELA - Justificativas apresentadas pelos alunos 
sobre a validade de se ministrar o ensi
no - modalidade 11 - para alunos do 5~ 
semestre. 

Justificativas f % 
- Permite uma visão mais ampla e inte

gral dos cuidados com o binônio (do
micílio e hospital), não esquecendo a 
íntima relação entre ambos 14 60,9 

- Permite maior pa rtic ipação das mães 
(como elemento ativo e não passivo) 2 8, 7 

- Permite fazer atenção primária e esti-
mular o aleitamento materno 2 8, 7 

- Importante o aluno manter uma inte-
ração maior com a equ ipe (pediatria, 
obstetra e enfermagem) 4,3 

- Viabiliza uma visão maior e melhor da 
assistência à saúde (vendo não só a 
doença mas as pessoas) 4,3 

- Permite ao aluno dar uma melhor as-
sistência à gestante e puérpera 4 ,3 

- Facilita a comunicação e relaciona-
mento com o binômio e docente/ 
aluno 4 ,3 

- Melhora o relacionamento do profis-
sional com a puérpera, favorecendo a. 
sua confianca na eguipe 4 ,3 

TOTAL 23* 99,8 
* um aluno deu 2 justificat ivas. 

Questão 3 - Es ta questão refere-se à contribui
ção que ca da uma das moda lidades de ensino pode 
dar à comunidade assistida . 100% dos alunos opta
ram pela modalidade 11. (TABELA 5) 
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TA BELA 5 - Justificativas dos alunos sobre a 
maior contribuição da modalidade 11 
para a comunidade, freqüência e 
porcentagem . 

Justificativas % 
- Permite assistência integral e global 

ao binômio, de forma completa e efe-
tiva 6 26,1 

- Contribui pa ra uma maior integração 
entre os serviços e cuidados presta
dos dentro do hospital e a continua 
ção dessa assistência no domicílio vi
sando o binômio, sob a forma de edu
cação e supervisão do autocui-
dado. 4 17,4 

- Facilita a comunicação e/ou relaciona
mento interpessoal enfermagem/pa
ciente, favorecendo a confiança da 
puérpera no profissional 3 13.1 

- Oferece meU-ores oportunidades edu-
cativas no ir .centivo do aleitamento 
materno e cuidados com o RN 5 21.7 

- Permite maior participação da puérpe
ra no cuidado com seu filho, 
tornando-a um agente de informações 
adequado 2 8, 7 

- Permite que as orientações dadas em 
nível hospitalar sejam checadas no 
domicílio. possível a avaliação de sua 
eficácia 4, 3 

- Facilita a percepção do aluno em con
siderar o binômio corno membro de 
uma comunidade e não como pacien
te hospitalar, despertando a preocu
pação em adequar suas orientações e 
cuidados às condições observadas no 
domicílio 2 8. 7 

TOTAL 23 ' 100 
.. um aluno deu mais que justificativa. 

A questão 4 - refere-se à experiência pessoal 
de cada aluno, em termos de assistência à mãe e ao 
recém-nascido. 

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

TA BELA 6 - Justificativas dos alunos para reco
mendarem a modalidade 11 para o en
sino na graduação em enfermagem -
freqüência e porcentagem. 

Justificativas 
- Permite ao aluno ter uma visão inte

grada da assistência hospita lar e sua 
contribuição na comunidade, forne
cendo requisitos para o profissronal 

f % 

assistir ao binômio de forma g lobal 13 54,1 
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- Permite maior satisfação, inter-
-relação e aprendizado 

- Facilita a comunicação e/ou relaciona-
mento interpessoal paciente/enferma
gem, fac ilit ando a percepção do alu 
no das reais necessidades da puérpera 

- É mais gratif icante. promove urna me
lhor educação em saúde e possibilita 
urna assistência mais adequada, por
que é mais subsidiada em maiores in
formações, já que se influenciam mu
tuamente mãe e filho 

- Traz maior contribuição para a cornu
dade 

- Permite integração entre a equipe de 

3 12,5 

2 8.2 

4,2 

4.2 

saúde 4,2 
- Faci lita urna melhor dinâmica de en-

sino teórico-prático 4, 2 
- É indispensável para formação ele en -

fermeiros generalistas 4, 2 
TOTAL 24 - 100 _ __ _:_.::....:. 

· um aluno deu mais que uma jus·:ificativa. 

Foi urna constante os alunos ressaltarem o va 
lor da modalidade 11 para a sua formação. É bom lem
brar que as justifica tivas por eles apresentadas nas 
Tabelas 4, 5 e 6 vão ao encontro a nossa logística que 
era a de propiciar ao aluno de graduação urna visão 
globalizada da puérpera e do recém-nascido. mesmo 
fazendo parte de um Alojamento Conjunto inserido 
num Hospital de 3.3 linha ou nívellll. Isto foi alcança
do graças à assistência dada por um só aluno ao bi 
nômio, e ao fato de haver integração com a Enferma
gem de Saúde Pública. propiciando ao aluno oportu 
nidade de assistir a puérpera no seu domicílio e reali 
dade própria. 

O aluno procurou, no transcorrer do estágio, 
simplificar as ações de saúde que prestava à mãe e 
ao filho, vendo-os como pessoas normais, só que em 
um momento especial de suas vidas. 

Nota-se ainda que. com este procedimento, a 
educação começa a ser uma preocupação constante 
entre eles. 

4 CONCLUSÃO 

Os resultados evidenciaram que os alunos apre 
sentaram preferênc ia significativa em adota r a moda
lidade 11 (a Integral) tanto em nível de cu idados com 
o binômio mãe- filho como em nível de aprendizado. 

5 PROPOSTAS 

Propomos que as Escolas de Enfermagem façam 
urna análise crítica da maneira corno vêm ministran
do o ensino da "Assistência de Enfermagem à Puér
pera e Recém-Nasc ido" nos Alojamentos Conjuntos 
para que não form em alunos com uma visão distorci-
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da do binômio mãe e filho. Recomendamos ainda que 
integrem este ensino à "Enfermagem de Saúde Pú
bl ica" para que eles busquem assistir o binômio de 
modo mais real possível. 

REFERÊNCI AS BIBLIOGRÁFICAS 

1 CAMPESTRINI, S. Alojamento conjunto mãe-filho e o enfermei 
ro. Paraná: Imprensa Universitária, 1982. 

2 DEPARTAMENTO TÉCNICO NORMATIVO. Recomendações pa· 
ra padronização da assistência hospitalar ao recém-nascido. 
Diáno Oficial do Estado, São Paulo, v. 91, n. 63, 2 abr. 1981. 
Sessão Saúde. 

3 HARUNARI, L. O sistema alojamento conjunto para recém-nascido 
e mãe em maternidade ou em unidade obstétrica como con
tribuição para a assistência integral ao recém-nascido. Porto 
Alegre. Sociedade Beneficente São Camilo, 1982. 

10 

Shimo, Antonieta K. K. et. ai. 

4 SEGRE, C. Alojamento conJunto, serviço de informação científi· 
ca. Temas de Pediatria, Nestlé, n. 26, 1982. 

5 SHIMO, A. K. K. Mamn puerperal; uma proposta de cuidados. 
Femina, v . 13, n. 2. 1985. 

6 SIEGEL. S. Estatística não-paramétríca. São Paulo: MacGraw Hill 
do Brasil, 1975. 

7 VINHA. V. H. P. Amamenwção materna. São Paulo : Sarvier, 
1983. 

Endereço do Autor: Antonieta Keiko Kakuda Shimo 
Author's Address: Escola de Enfermagem de Ribeirão Preto·USP 

- Campus Universitário - Av. Bandeirantes. 
n:' 3900 - 14.049 - Ribeirão Preto - SP 

Rev. Gaúcha de Enferm ., Porto Alegre, 11(1)5-10 Jan. 1990 


