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RESUMO

O presente estudo teve como objetivo
identificar as atividades politicas imple-
mentadas pela enfermagem gerontoldgica
no Brasil, para sua consolidagdo como es-
pecialidade no atendimento ao idoso, no
periodo de 1970 a 1996. Trata-se de um
estudo descritivo-qualitativo, com abor-
dagem histdrica, que utiliza a histéria oral
tematica e que se realizou com catorze en-
fermeiras pioneiras na drea. As categorias
encontradas foram: 1. Organizagdo politica
da drea; e 2. Relagdo da area com o Estado.
Os resultados identificam como exemplos
de atividades politicas: a realizagdo das jor-
nadas brasileiras, com objetivo de agregar
pesquisadores interessados na temadtica;
criagdo do Departamento Cientifico de En-
fermagem Gerontoldgica; e a participagdo
efetiva da enfermagem na elaboragdo de
politicas publicas no pais. A especialidade
tem consciéncia da relevancia politica para
sua constru¢do e vem empreendendo es-
forgos para alcangar reconhecimento como
area do conhecimento na equipe multidis-
ciplinar de atendimento ao idoso.
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Enfermagem geridtrica
Historia da enfermagem
Politica

Poder (Psicologia)

ABSTRACT

The objective of the present study was to
identify the politic activities implemented
by gerontological nursing in Brazil in the
period spanning 1970 to 1996, which
aimed at making it an effective specialty
in elderly care. This descriptive-qualitative
study was performed using a historical ap-
proach, using thematic oral history. Four-
teen nurses, pioneers in the field, took
part in the study. The following categories
were identified: 1) Political organization
of the field; and 2) Relationship between
the field and the State. Results identified
the following examples of political activi-
ties: traveling throughout Brazil, aimed
at getting researchers interested in the
theme; creating the Scientific Department
of Gerontological Nursing; and assuming
an effective participation in the creation
of public policies in the country. The spe-
cialty is aware of the political relevance
for its construction and has been making
efforts to achieve recognition as a field of
knowledge within the multidisciplinary
team of elderly care.
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Politics
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RESUMEN

Estudio que objetivo identificar las acti-
vidades politicas implementadas por la
enfermeria geriatrica en Brasil para su
consolidacién como especialidad en la
atencion de ancianos, entre 1970 y 1996.
Estudio descriptivo-cualitativo, con abor-
daje historico, que utiliza la historia oral
tematica, realizado con 14 enfermeras
pioneras en el area. Las categorias halla-
das son: 1. Organizacion politica del area;
y 2. Relacidn del area con el Estado. Los
resultados identifican como ejemplos de
actividades politicas: la realizacion de las
jornadas brasilefias, con el fin de agregar
investigadores interesados en la tematica;
creacion del Departamento Cientifico de
Enfermeria Geriatrica; y la participacion
efectiva de la enfermeria en la elabora-
cion de politicas publicas en el pais. La
especialidad es consciente de la relevan-
cia politica para su construccion, y viene
emprendiendo esfuerzos para alcanzar
reconocimiento como area del conoci-
miento en el equipo multidisciplinario de
atencion al anciano.

DESCRIPTORES
Anciano

Enfermeria geriatrica
Historia de la enfermeria
Politica

Poder (Psicologia)
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INTRODUCAO

A compreensao da historicidade de uma especialidade
do conhecimento perpassa pela analise dos varios consti-
tuintes que compdem sua construgdo como area, os quais
elucidam a busca pelo poder profissional, ao conferir a
autonomia e a reserva de mercado esperadas por seus
praticantes. Um dos constituintes mais facilmente iden-
tificados pelos profissionais para sua autonomia esta no
desenvolvimento do conhecimento especifico, que aten-
da as necessidades de determinada clientela e confira um
saber exclusivo a seus detentores.

A atividade politica ja é reconhecida pela enfermagem,
quando traz em sua literatura que a pratica profissional cen-
trada na proficiéncia técnica pode garantir algum espago
de autonomia individual e restrito ao enfermeiro, porém,
é a face politica da qualidade que questiona e desconstroi
sistematicamente as assimetrias de poder®,
Com o fortalecimento da organizagdo politi-
ca da profissdo, alcangar-se-a representati-
vidade social importante e, talvez, um novo
paradigma na pratica discursiva, a respeito da
atuacdo do profissional enfermeiro, assim co-
mo na abrangéncia de seu saber?,

Entretanto, um pesquisador da area da
sociologia das profissdes, alerta que a reser-
va de mercado de trabalho n3o esta garan-
tida apenas pelo conhecimento especializa-
do, pois os profissionais ndao tém recursos
intrinsecos, exceto o dominio sobre um

A enfermagem como
profissdo pratica
devera buscar
constantemente
o relacionamento
estreito com os
orgaos de poder,
participar ativamente
na elaboracao e,
posteriormente, na

das politicas publicas de atencdo ao idoso, visando a de-
fender os interesses dos idosos.

Deste modo, para a compreensdo da histéria dessa
especialidade, fez-se necessdria a investigagao das ati-
vidades politicas implementadas por seus participan-
tes, para se consolidar como especialidade no atendi-
mento ao idoso. Cabe ressaltar que este estudo teve
como foco a atividade politica como instrumento de
poder profissional, mas reconhece que a atividade po-
litica também deve ser utilizada no compromisso social
com a populagdo assistida. Afinal, sendo a enfermagem
uma profissdo pratica, precisa atender as necessidades
de sua clientela e também defendé-la*¥, o que pode ser
concretizado na contribuicdo com as politicas publicas
de saude no pais.

Nessa perspectiva, o presente trabalho tem como
objetivo identificar as estratégias politicas
implementadas pela enfermagem geronto-
légica no Brasil, para sua consolidagdo como
especialidade no atendimento ao idoso, no
periodo de 1970 a 1996. O recorte temporal
corresponde a década da criagdo do primei-
ro grupo de pesquisa no Brasil e finda com
a realizagdo da | Jornada Brasileira de Enfer-
magem Geridtrica e Gerontoldgica.

METODO

Trata-se de estudo descritivo e qualitati-

corpo de conhecimento e competéncia de SUPErviSao € eXecugao vyo, com abordagem sécio-histdrica, que uti-

que outros ndo se apropriaram®., Por isso,
os profissionais dependem tanto do capital
econémico quanto do poder politico para
sua propria sobrevivéncia®. Essa perspecti-
va traz novo constituinte de analise para a
historicidade da especialidade: as rela¢des
com as esferas de poder politico no pais e
sua atuagdo na elaboragao das politicas publicas. A ma-
nutenc¢do e o aprimoramento da posi¢cdo da profissdo no
mercado e na divisdo do trabalho exigem continua ati-
vidade politica. A profissdo deve tornar-se um grupo de
interesse, para promover seus objetivos e se proteger da-
queles que tém objetivos concorrentes®. A consolidacdo
da especialidade perpassa também por sua capacidade de
articulacdo politica, ao estabelecer estratégias que visem
a formacgdo de um grupo de interesse coeso e defensor de
seus interesses.

O incentivo a maior participagdo politica devera ter
como pensamento norteador a racionalidade da profissdao
pratica, que oferece a uma clientela leiga servigos para
resolver seus problemas™. A enfermagem como profissdo
pratica devera buscar constantemente o relacionamento
estreito com os érgdos de poder, participar ativamente na
elaboracdo e, posteriormente, na supervisdo e execugao
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das politicas publicas
de atenc¢édo ao idoso,
visando a defender os
interesses dos idosos.

liza a histdria oral tematica. Quando o que
se investiga ocorreu em um tempo relativa-
mente recente e ha falta de informacGes a
respeito desse periodo, é possivel identificar
as pessoas que vivenciaram o processo his-
torico e participaram dele, a fim de integra-
rem a pesquisa®. A historia oral é um método de pesquisa
(histdrica, antropoldgica, socioldgica etc.) que privilegia a
realizacdo de entrevistas, gera como resultado fonte de
consulta (entrevistas) para outros estudos®.

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevistas
semiestruturadas, realizadas no periodo de maio a novem-
bro de 2009. Os sujeitos da pesquisa foram 14 enfermeiras
pesquisadoras pioneiras no estudo do processo de enve-
Ihecimento, que atuaram entre as décadas de 1970 e 1996.
As pioneiras sdo aquelas enfermeiras que participaram dos
primérdios da gerontologia no pais, e contribuiram para a
realizagdo daquela jornada, fato que desencadeou a socia-
lizagdo do conhecimento da enfermagem gerontoldgica no
Brasil. Cabe ressaltar que nem todas as pesquisadoras que
atendem a esse critério foram incluidas na amostra, devido
a distancias geograficas, dificuldade de contato e de agenda-
mento das entrevistas e a saturagdo dos dados coletados.
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O projeto de pesquisa fundamentado nas diretrizes e
normas da Resolugdo n2. 196/96 do Conselho Nacional
de Saude, avaliado e aprovado pelo Comité de Etica na
Pesquisa em Seres Humanos da Pro-reitoria de Pesquisa
e Extensdo da Universidade Federal de Santa Catarina,
sob o n2 014/09 FR-241038. Os sujeitos foram esclareci-
dos sobre o objetivo da pesquisa e aceitaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido e de cessdo da entre-
vista. As entrevistadas abdicaram do anonimato, sendo
as mesmas entdo identificadas pelo seu préprio nome, o
gue para um estudo histérico-social é bastante significati-
vo. Sdo elas: Profas. Dras. Lucia Hisako Takase Gongalves,
Silvia Maria Azevedo dos Santos, Marion Creutzberg, Ma-
rilene Rodrigues Portella, Maria Jalma Rodrigues Santana
Duarte, Célia Pereira Caldas, Maria José D Elboux, Clarice
Oliveira, Tania Menezes, Aparecida Yoshie Yoshitome, Ana
Cristina Passarella Bretis, Yeda Aparecida Duarte, Angela
Maria Alvarez e Rosalina Aparecida Partezani Rodrigues

Para a analise dos dados, utilizou-se a técnica de ana-
lise de conteddo temética”, que é a significacdo que se
desprende do texto e permite sua interpretagdo sob o en-
foque da teoria que guia o estudo. Essa técnica também
propicia conhecer uma realidade, por meio das comunica-
¢Oes de individuos que tenham vinculos com tal realidade.
Foram identificadas duas categorias de andlise: 1. Organi-
zagao politica da area. 2. A relagdo da drea com o Estado.

RESULTADOS

A analise, na perspectiva da atividade politica como
constituinte do poder profissional, propiciou duas catego-
rias: organizagao politica, que trouxe o relato da histori-
cidade das estratégias implementadas para a criagdo do
grupo de interesse, com a criacdao do Departamento Cien-
tifico da Enfermagem Gerontoldgica na Associagdo Brasi-
leira de Enfermagem; e a rela¢do da area com o Estado,
gue descreveu as relagdes da especialidade com as instan-
cias do poder politico no pais, bem como a participacdo
da enfermagem na elaboragdo das politicas de atengdo a
saude do idoso.

A organizagdo politica da drea

A perspectiva do constituinte politico para a andlise
histérica da enfermagem gerontoldgica no Brasil remete
inicialmente a investigacdo da relevancia atribuida a esse
componente pelas enfermeiras e as estratégias politicas
idealizadas pelas pioneiras para a consolida¢do da espe-
cialidade. Os dados coletados permitem inferir que as
enfermeiras pioneiras percebem a importancia da mobi-
lizagdo politica, pois a realizagdo da | Jornada Brasileira de
Enfermagem Geriatrica e Gerontoldgica teve como uma
das estratégias, segundo relato da Profa. Dra. Lucia Hisako
Takase Gongalves, estimular os participantes a agregar
outros colegas interessados na assisténcia aos idosos, em
suas localidades.
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A realiza¢do das jornadas brasileiras foi mencionada
por grande parte das entrevistadas como principal estra-
tégia para a socializagao do conhecimento e como ins-
trumento importante para a consolidagdo da especiali-
dade. A utilizagdo de eventos como estratégia politica na
enfermagem também esta exemplificada nos congressos
brasileiros, pois eles constituem espacgos politicos privi-
legiados. Nesse encontro, reunem-se profissionais de to-
do o pais, que participam do evento e discutem o tema,
que é sempre relacionado ao contexto da profissdo. As
jornadas possibilitam um intercambio técnico, politico e
cultural entre profissionais, que dificilmente seria viavel
em outro cendrio®,

A intengdo de agregar pessoas, formar um grupo de
interesse como estratégia politica, encontra respaldo ted-
rico no pensamento de Freidson, pois, para esse socidlo-
go, quando uma associa¢do é unificada, bem financiada e
capaz de mobilizar seus membros para uma agao coletiva,
ela provavelmente tera mais influéncia nas decisdes sobre
alocacgdo dos recursos®. As pesquisadoras da area perce-
bem essa necessidade:

E necessario formalizar a nossa especialidade, para o seu
reconhecimento e instancia de discussdes, deliberagdes e
encaminhamentos (Profa. Dra. Lucia Takase Gongalves).

Desde 2004, estamos lutando por essa organizagdo. Ha
cinco anos que a gente tenta fazer essa organizagao, des-
de a V Jornada Brasileira de Enfermagem Gerontogeria-
trica, aqui em Floriandpolis (Profa. Dra. Angela Alvarez).

...e eu acredito que é através das associacdes que a
gente consegue forgca politica. Juntando as associa¢des
e agora o Conselho Regional e Federal, que agora a
gente consegue trabalhar em consonéncia com a ABEn,
nds teremos muito mais forga. Mas é preciso que esses
enfermeiros se mobilizem (Profa. Dra. Silvia Azevedo
dos Santos).

N6s teremos uma instituigdo, porque eram grupos: o gru-
po da Lucia de Santa Catarina, € o grupo da Teda, é o
grupo da Rosalina Partezani, eram grupos de pessoas.
Faltava dizer: Somos nés, eu sou da Associacéo Brasileira
de Enfermagem Gerontolégica (Profa. Dra. Célia Caldas).

Apesar do reconhecimento da atividade politica para
a consolidagdo da especialidade, as enfermeiras pioneiras
reconhecem o isolamento de pesquisadores e a falta de
mobilizacdo politica e se mostram preocupadas com isso:

Eu penso que muitas vezes [a participag&o politica acon-
tece] até em situacgdes locais, regionais, um pouco mais,
mas em nivel nacional muito focado em alguns nomes,
talvez muito mais por uma situagéo de envolvimento pes-
soal naquela situagdo, do que de uma forma articulada
(Profa. Dra. Marion Creutzberg).

...e se tiver um evento aqui que seja um simpoésio que va
tratar da area médica, da area da saude, de alguma for-
ma de interveng&o nova, vocé pode estar certa de que o
auditorio da area médica vai estar lotado, e o auditério da
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discusséo das politicas publicas vai ter poucos elementos
(Profa. Dra. Marilene Rodrigues Portella).

E a gente vé assim: que cada vez vém pessoas comple-
tamente diferentes. Poucas pessoas sdo as mesmas...
N&o que eu diga que tem que ser sempre as mesmas.
Mas assim: cada vez mais v&m alunos interessados, de-
pois na outra jornada somem (Profa. Dra. Rosalina Par-
tezani Rodrigues).

A demanda na area de enfermagem é altissima, mas o
nimero de enfermeiros é sempre muito, muito pequeno. E
0 menor, € 0 menos expressivo. Talvez falte um elemento
mais politico, um elemento mais agregador, porque sédo
todos muito executores (Profa. Dra. Yeda Duarte).

A falta de mobilizacdo politica na enfermagem é foco
permanente nas discussdes entre os pares, pois ha neces-
sidade de a enfermagem vencer a atual apatia politica e
considerar a importancia de sua participacdo nas instancias
de decisdo politica, bem como questionar a estrutura de
sua profissdo e da oferta dos servigos dirigidos aos idosos e
contribuir para a formulagdo de politicas sociais que acom-
panhem o envelhecimento populacional®. A fragilidade po-
litica contribui para as desigualdades sociais, expressas pela
hegemonia do modelo biomédico, pelo saber cientifico so-
bre as multiplas formas de cuidar da saude e pelo obtuso
tecnicismo presente na pratica dos profissionais de satide®.
A adocdo da racionalidade politica como instrumento de
busca do poder profissional perpassa obrigatoriamente
pela reflexao do significado desse constituinte para a pro-
fissdo da enfermagem. Nas entrevistas realizadas, algumas
pioneiras trazem esse questionamento:

Entdo, uma das teses em que eu venho pensando muito:
enquanto universidade, eu preciso impregnar de sentido
para esse futuro enfermeiro, a importancia de ele ter po-
der. E poder na Idgica da positividade do poder. O poder
ndo é uma coisa ruim. O que eu preciso saber é o que
quero fazer com isso... (Profa. Dra. Ana Cristina Brétas).

A relevancia da atividade politica e da criagdo de um de-
partamento também é vista pelas entrevistadas como ins-
trumento de combate a hegemonia médica. A questdo de
saber qual trabalho é feito e de que maneira sera realizado
torna-se fungdo de uma divisdo do trabalho organizado so-
cialmente, estabelecida por associagdes ocupacionais e or-
g3os legislativos que formam o ambiente da organizacdo®.

E isso também, a meu ver, dard ainda mais visibilidade
a enfermagem gerontolégica, que ainda se encontra um
pouco acuada, amuada, por conta dessa projecéo da ge-
riatria (Profa. Dra. Tania Menezes).

A relagdo da drea com o Estado

O Unico recurso intrinseco a uma profissdao é seu cor-
po de conhecimentos e qualificacGes, e, embora possa ser
denominado de capital humano e cultural, certamente nao
tem o poder do capital econdmico ou politico™®. As profis-
sdes ndao podem ser estabelecidas ou mantidas sem o exer-
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cicio do poder do Estado, pois o controle ocupacional da
prépria divisdo do trabalho, do préprio mercado de traba-
Iho e do modo de ensino pode ser contrario ao interesse da
populacdo?., Portanto, a compreensdo do constituinte po-
litico da construcdo da enfermagem gerontoldgica no Brasil
perpassa também pela analise de sua relagdo com o Estado
brasileiro e a contribuicdo da drea na elaboragdo das politi-
cas publicas de saude, que propiciam estabelecer o grau de
participagdo politica nas esferas de poder.

Para exercer total controle sobre sua economia politi-
ca, o Estado necessita de uma organizacdo administrativa,
como os ministérios da Educac¢do ou da Saude, por exem-
plo. O funcionamento efetivo desses érgaos depende da
atuacdo de seus dirigentes, que devem ter conhecimento
suficiente sobre seus dominios, para poder formular dire-
trizes pertinentes e compreender e avaliar a informagdo
recebida das institui¢des praticantes sob sua jurisdi¢cio®.
Para fazer essa avaliagdo sobre seus dominios, experts nos
variados assuntos sao consultados, para proceder a inter-
pretagdo das informacgdes coletadas e nortear as diretrizes
sobre determinado assunto. Assim, torna-se importante
identificar de que maneira o Estado vem recrutando a en-
fermagem brasileira a participar dos féruns de discussdes
sobre o idoso:

Foi muito importante, porque estavam se determinando nor-
mas, e o enfermeiro se apdia, deve se apoiar nessas nor-
mas, nessa legislagéo (Profa. Dra. Maria Jalma Duarte).

Anivel de Bahia, a gente pode dizer, houve uma contribui-
¢ao direta (...) Mas Marilene, ela foi convidada para par-
ticipar da comissdo que fez a Politica Estadual do Idoso
(Profa. Dra. Clarice Oliveira).

Na maioria dos Estados e também aqui, nés prestamos
assessoria a Secretarias de Estado de Salude e Secreta-
rias Municipais de Salde. Opinamos na questéo das poli-
ticas, na formacéo e definicao de estratégias e de trabalho
(Profa. Dra. Silvia Azevedo dos Santos).

...Entdo, sempre estdo chamando esse grupo quando
querem discutir qualquer coisa, em termos de politica
(Profa. Dra. Aparecida Yoshitome).

Entéo, todas as discussdes de que eu me recordo... sem-
pre tinha a presenca de representantes da nossa catego-
ria... Entéo, isso eu acho foi bom, nunca a enfermagem
ficou fora, inclusive, outras categorias falavam: “A enfer-
magem estd sempre presente”. Entdo, reconheciam que
a gente estava ali. Eu acho que foi a Gnica area que real-
mente ficou sempre na area de geronto, nos congressos
(...) (Profa. Dra. Maria José D’Elboux).

A outra participagdo que nés tivemos foi na elaboragédo
da Politica Nacional do Idoso, (...) Eu ndo me lembro de
quantas enfermeiras participaram. Eu estava presente. Eu
participei, foi um trabalho de dois, trés dias, em Brasilia,
até num hotel. E também outra colaboragéo foi no Minis-
tério da Salde. Eu estive em varias reunides para discutir
a questdo do cuidador, e também fui convidada para pre-
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parar um edital, com recurso de seis milhdes do Ministério
da Salde e CNPq, para desenvolver pesquisa na area
do envelhecimento. (...) Entdo, eu acho que foram assim,
coisas pontuais, mas que foram importantes (Profa. Dra.
Rosalina Partezani Rodrigues).

Uma das atividades propostas para a elaborac¢do da
Politica Nacional de Saude do Idoso foi a realizagdo de ofi-
cina que contou com a presenca de 80 profissionais de va-
riadas instituicdes, sendo sete enfermeiras: Alice Moreira
Derntl (USP), Célia Pereira Caldas (UERJ), Lucia H. Takase
Gongalves (UFSC), Margarida Maria Carreiro de Barros
(UFPE), Maria José D’Elboux (Unicamp), Marlene Teda
Pelzer (FURG) e Rosalina Aparecida Partezani Rodrigues
(USP-Ribeirdo Preto). Na avaliacdo das entrevistadas, ndo
houve participacdo da enfermagem na elaboracdo das
politicas publicas como categoria, e, sim, de pessoas que
foram chamadas a dar sua contribuig3do.

A atuacdo politica da enfermagem na elaboracdo das
politicas publicas de atengdo ao idoso no Brasil ndo se
restringiu apenas a defesa dos direitos sociais dos idosos,
mas também visou a defesa da reserva de mercado de tra-
balho e das discussdes sobre o cuidador do idoso:

Os enfermeiros foram os que mais debateram, porque os
mentores dessa politica, que eram profissionais da area do
envelhecimento, queriam embutir nessa politica a questéo
do cuidador leigo, como uma categoria profissional, assim
como os agentes comunitérios. E ndo como ocupacional
gue eles sdo, mas como uma categoria profissional. Nos
debatemos muito, porque nada mais era do que a reedi-
¢ao do papel do atendente de enfermagem, que recém
nés estdvamos conseguindo dar conta de capacitar e ex-
tinguir (Profa. Dra. Silvia Azevedo dos Santos).

Porque a questéo do cuidador quando surgiu, ja na época
da politica, os enfrentamentos que a gente teve que ter
com o COREnN, para o COREn também entender o que
era esse cuidador... Entdo, isso, embora esteja mais claro,
mas ainda é um “calo no nosso sapato”. Queira ou nao, é
uma questao que é discutida sempre. Em qualquer con-
gresso ou encontro que é especifico de enfermagem, a
questéo do cuidador esté presente, porque é devido a pro-
blemética em si (Profa. Dra. Maria José D’Elboux).

Os relatos demonstram o posicionamento da enfer-
magem frente a inclusdo do cuidador como categoria
profissional. A descri¢cdo dos enfrentamentos vivenciados
naquela época e a constatacdo da permanéncia das dis-
cussGes sobre a tematica ainda na atualidade demonstram
a dimensdo desse problema. Esse fato ilustra a mobiliza-
¢do politica empregada pelas pioneiras, que conseguiram
impedir a entrada de uma nova categoria profissional em
seu mercado de trabalho.

Entretanto a enfermagem ndo se furtou a formagdo de
cuidadores leigos, pois participaram ativamente das po-
liticas para capacitagdo, como no Programa Nacional de
Cuidadores de Idosos, em 1999.
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E dentro da Politica Nacional do Idoso, tanto o Ministé-
rio da Saude quanto o Ministério da Previdéncia e Assis-
téncia Social, aquelas portarias voltadas para o cuidador,
elas estao assinadas pelos ministros da Previdéncia e da
Convivéncia Social e Ministro da Sadde. Mas durante es-
se tempo em que eu estive na Secretaria de Assisténcia
Social, nés participamos da elaboracéo das portarias so-
bre o cuidador naquela época, na década de 90 (Profa.
Dra. Rosalina Partezani Rodrigues).

Em parceria com a Secretaria de Assisténcia Social do
Ministério da Previdéncia Social, a Profa. Dra. Rosalina
Partezani Rodrigues coordenou um projeto de curso de
aperfeicoamento em 1998: O processo de cuidar do ido-
so. Conforme relato dessa professora, o curso constava
de trés etapas: a primeira etapa, a de fundamentagao te-
orica, contou com 30 participantes; a segunda etapa era
contemplada na aplicacdo de um projeto de pesquisa de
um curso de cuidadores nas instituicdes de origem dos
alunos; a terceira etapa constava da apresentacdo e dis-
cussdo do trabalho realizado. Estava proposta uma quarta
etapa de avaliagdo, mas, devido a mudancas significativas
na Secretaria de Assisténcia Social, ela ndo foi concluida.
Participaram desse projeto, dentre outras, as enfermeiras:
Ana Lucia Pinto, Angela Maria Alvarez, Maria Manuela Ri-
no Mendes e Marilene Bacelar Baquero.

DISCUSSAO

Os depoimentos apresentados demonstram o anseio
das pioneiras pela criagdo de uma associagdo de classe
como instrumento politico para consolidagdo da especia-
lidade. Quando o corpo de conhecimento e competéncia
de uma profissdow ¢é tal que pode fornecer um servigo
pessoal a clientes individuais, seus membros tém maior
margem de a¢do para encontrar trabalho do que quando
isso ndo acontece, como é o caso da medicina e do direi-
to®. A enfermagem, apesar de ser uma profissdo liberal,
nao tem como caracteristica a prestagao de servigo indi-
vidualizado, e sim, prioritariamente, como trabalhadora
no sistema hospitalar, a saude coletiva. Assim, torna-se
imprescindivel agregar os profissionais em associagdes,
que lhes possibilitem lutar por seus interesses, visando a
reserva de mercado de trabalho e autonomia.

A perspectiva da criagdo de um grupo, de uma asso-
ciacdo de enfermeiras em gerontologia, esbarrou em dis-
cussoes internas sobre qual seria o direcionamento mais
eficaz para o alcance do objetivo tragado: criar uma enti-
dade propria, dentro da Associagdo Brasileira de Enferma-
gem (ABEn) ou focalizar na participag¢do na Sociedade Bra-
sileira de Geriatria e Gerontologia (SBGG). O impasse foi
resolvido durante o 15° Seminario Nacional de Pesquisas
em Enfermagem (SENPE), realizado no Rio de Janeiro, em
reunido tematica do idoso, no dia 10 de junho de 2009.

O grupo presente apresentou a presidente da ABEn
Nacional, Maria Goretti David Lopes, a proposta da cria-
¢do de um departamento. A proposta foi aceita e concre-
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tizada pela Resolu¢do CONABEN n°. 001/2009Y, de 15 de
dezembro de 2009, que cria o Departamento Cientifico
de Enfermagem Gerontoldgica. Em reunido durante a VIl
Jornada Brasileira de Enfermagem Geriatrica e Gerontolo-
gica, em 15 de abril de 2010, foi apresentado as liderangas
nacionais o regimento interno"?, que diz, dentre outros
atributos: desenvolver a competéncia para realizar cursos
de aperfeicoamento para capacitacdo de enfermeiros e
técnicos de enfermagem; propor medidas necessarias a
defesa e consolida¢do do trabalho em Enfermagem geron-
toldgica; representar a ABEn nos foruns de geriatria, de
gerontologia e de areas afins e de interesse.

Destaca-se aqui a conquista alcangada pela categoria
com a criagdo desse departamento. A formalizagdo de
uma secdo dentro da ABEn proporciona visibilidade des-
sa especialidade dentro da enfermagem, ao identificar a
competéncia e a necessidade da qualificagdo profissional
nessa area, bem como ela se torna instrumento politico
de luta por espacos da categoria na arena do mercado de
trabalho, fornecendo instrumento juridico de representa-
tividade da classe frente a outros 6rgdos da area da saude.

A dimensdo pressuposta para um abrigo seguro no
mercado de trabalho é a capacidade de uma ocupagdo de
negociar coletivamente como entidade, seja com consumi-
dores do trabalho ou o Estado, e de organizar as institui-
¢Oes de recrutamento, treinamento e colocagdo de empre-
gados®. Entretanto, ndo findam aqui as estratégias politicas
para consolidagdo da especialidade, ao contrdrio, a criagdo
do departamento inicia um percurso longo e drduo para a
construgdo do conhecimento, da autonomia e de dominio
de mercado de trabalho, atributos essenciais para o poder
profissional. Um alento para a enfermagem brasileira é a
confirmacdo na literatura de crescimento da organizagdo
politica, com a formagdo de grupos de interesse nos ser-
vigos. Esse movimento evidencia preparagao técnico-cien-
tifica e organizacgdo politica, o que é fundamental para que
se possa ter protagonismo maior no campo de captagdo de
recursos e formulagdo de politicas publicas®.

Se as dificuldades das relagdes de poder da enferma-
gem brasileira ndo forem repensadas, a enfermagem con-
tinuard a ser excluida nas instancias de formulagdo politi-
ca e continuara executando agGes politicas sobre as quais
nao exerce influéncia, e que, por isso, muitas vezes, ndo
Ihes compreende o sentido®. Adotar uma postura critica
frente ao contexto da pratica significa, também, pensar em
transformagdes, principalmente em relagdo aos discursos
que orientam a formagdo profissional, uma vez que a en-
fermagem parece estar ausente nas posi¢des de poder que
garantem as decisdes sociais. Assim, é imprescindivel que o
enfermeiro atue nas questdes relacionadas a saude®,

As fronteiras formais das jurisdicGes sao frequente-
mente estabelecidas por legislacdo, produzidas e reprodu-
zidas em um processo de luta politica e negociagdo, no
qual os representantes das ocupagdes buscam defender
ou melhorar sua posi¢ao relativa na organizagdo intero-
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cupacional, denominada divisdo do trabalho®. Dentro
das ocupacgdes, podem ser vistos processos, pelos quais
grupos especializados se empenham na renegociagao de
fronteiras, e, dentro das especialidades, segmentos que
lutam pelo poder, para mudar a definicdo das tarefas ca-
racteristicas da especialidade e mesmo sua identidade®.

Portanto, para que a enfermagem se torne protagonista
de sua jurisdicdo profissional, é imperiosa a criagdo de as-
sociagdes que propiciem o intercambio do conhecimento, a
visibilidade profissional, a fim de demarcar espagos dentro
da equipe multidisciplinar no atendimento ao idoso.

Os depoimentos quanto a relagdo da enfermagem ge-
rontoldgica com o Estado brasileiro revelam a participa-
¢do da enfermagem na elaboragdo das politicas publicas,
exemplificada nas participagdes pessoais das enfermeiras
pioneiras na drea, com quantitativo maior em nivel mu-
nicipal, mas também em nivel de politicas estaduais e fe-
derais. Constata-se que a categoria vem correspondendo
as expectativas langadas, contribuindo de maneira efetiva
para a melhoria da qualidade do atendimento prestado a
essa faixa populacional.

Apesar da autocritica da ndo-composicao de grupo
nesta participagdo, o fato de a enfermagem ser convoca-
da a dar seu parecer na elaboragdo de politicas publicas
nacionais é conquista histérica para a enfermagem bra-
sileira, pois, em um universo tdo restrito de profissionais
em torno do poder politico, a enfermagem foi convidada
a contribuir com seu conhecimento especifico para elabo-
racdo das leis de conquista de cidadania do idoso no pais.

Como profissdo pratica, a enfermagem também deve
estar atenta as acGes de protecdo social. Considerando-se
a insuficiéncia de renda e falta de autonomia para lidar
com as atividades do cotidiano, as politicas mais impor-
tantes para o idoso sdo a de geracdo de renda e a de cui-
dados de longa duragdo. O envelhecimento populacional
é resultado do sucesso obtido pelas politicas econémicas
e sociais, que geraram melhorias nas condi¢Ges de vida,
especialmente em relacdo a saude™. Nesse contexto, o
enfermeiro deve participar, ndo apenas colocando em
pratica os artigos do estatuto, mas também informando a
populagdo idosa a existéncia desse documento, garantin-
do-lhe o conhecimento de seus direitos nele reafirmados.
Cabe ainda ao enfermeiro ser um agente intermediador
entre a legislacdo, o idoso e a sociedade®,

Quanto a mobilizagdo para ndo inclusdo do cuidador
profissional, que poderia ser considerado ruim, como a
percep¢do de um corporativismo desmedido, na verdade,
trouxe para a categoria uma licdo de defesa profissional,
que devera ser aprendida e repetida em oportunidades
que se fizerem necessdrias, para a defesa da autonomia
e jurisdicdo de seu mercado de trabalho. Cabe ressaltar
que essa conquista nao significou apenas uma vitéria do
corporativismo, mas foi possivel também pelo apoio con-
quistado entre os préprios idosos.
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As discussGes sobre reserva de mercado de trabalho
sdao importante espago de delimitagdo da autonomia e po-
der de uma profissdo. A questdo central do poder profis-
sional reside mais no controle do trabalho pelos préprios
trabalhadores do que no controle pelos consumidores, em
um mercado aberto, ou pelos funcionarios de um Estado®.

Deste modo, a enfermagem gerontoldgica devera con-
tinuar marcando sua posi¢do quanto ao cuidador leigo,
ciente de que a capacitacdo do cuidador demanda plane-
jamento sistematico e contextualizado das ag¢des cuidati-
vas voltadas para melhora da qualidade de vida do idoso
e de seu cuidador, e de que ela requer redirecionamento
no planejamento e execugdo das a¢des, especialmente do
enfermeiro, para implementar intervengGes que minimi-
zem o impacto da condigdo de dependéncia do idoso so-
bre o cuidador®),

A partir dos depoimentos elencados nas entrevistas,
pode-se inferir que a enfermagem tem participado ativa-
mente da elaboragdo das politicas publicas de atenc¢do ao
idoso no pais, na garantia dos direitos sociais e de saude,
bem como esteve atenta e atuante na delimitacdo de seu
mercado de trabalho.

CONCLUSAO

O alcance do poder profissional requer de uma pro-
fissdo ou de uma especialidade da area do conhecimento
constituintes que extrapolem o desenvolvimento do co-
nhecimento especifico. Na arena do mercado de trabalho,
onde as delimitagdes sao estabelecidas pela concessdo do
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buscar estabelecer uma relagao estreita com a populagdo
idosa, como vem fazendo historicamente, na defesa do
direito a saude e das questGes sociais, participando das
organizagdes e das politicas publicas de saude. Também, a
enfermagem devera manter relacdo com érgdos de poder
politico, pois as jurisdicdes sdo delimitadas por processos
de luta politica e de negociagdes entre os representantes
das ocupagdes, que visam a manter e melhorar suas posi-
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