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1. INTRODUGAO

O objetivo das politicas focadas na integragao de individuos negros com
desigualdades sociais e economicamente desfavorecidas € abordar e superar
essas problematicas predominantemente no Brasil. Estas conversas em torno da
educacdo das minorias ndo sdo temas novos, e o campo da enfermagem serve
como uma excelente ilustracdo de como uma sociedade aderiu historicamente e
atualmente aos padrdes ditados por poucos privilegiados (SILVA, CABRAL, 2018).

A pesquisa Perfil da Enfermagem no Brasil gerou um retrato abrangente da
profissdo, entrevistou mais de 35 mil profissionais de enfermagem representantes
de todos os profissionais da area do Brasil e forneceu informagdes cruciais para a
criacdo de politicas publicas. A investigacado revelou uma verdade significativa
para todos os profissionais de enfermagem do pais, onde a maioria deles vive em
condigdes deploraveis, em ambientes que ndo tém onde dormir ou comer. Muitos
trabalham com inseguranga e s&o vitimas de usuarios do sistema de saude. Além
disso, estdo sujeitos a abusos morais por parte dos supervisores, tanto nas areas
publicas como privadas e possuem muitas horas de trabalho com péssimos
salarios (COFEN, 2017).

O conceito de “enfermeira padrao” desempenhou um papel na formagéao da
identidade profissional de enfermagem ao marginalizar e ocultar as contribuicées
de homens e mulheres negras. Esses individuos, incluindo enfermeiros pré-
profissionais, cuidadores, curandeiros, cirurgides, cabeleireiros, amas de leite,
maes negras e parteiras, desempenharam um papel crucial na manutengao da
saude durante na era do Brasil Colonial (1500 — 1822) e Imperial (1822 — 1889).
(CAMPOS, 2015). Nessa perspectiva o objetivo desse trabalho é descrever parte
da histéria da enfermagem e as contribuigbes apagadas pela sociedade de
profissionais negros.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um recorte da revisdo de literatura da tese de doutorado
intitulada: Representagdes Sociais de mulheres profissionais de enfermagem da
cidade de Pelotas sobre o racismo no cotidiano de trabalho.

Para realizacdo da revisao narrativa, foi definida primeiramente a questao
norteadora da pesquisa: Qual a produgéo cientifica publicada acerca do racismo
no cotidiano de trabalho dos profissionais de enfermagem?

Foram analisadas as bases de dados que constavam um acervo
significativo para a busca aprofundada, pensando nessa possibilidade foram
selecionadas 6 bases: Google Académico, Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
Plataforma Scientific Electronic Library Online (SCIELO), Literatura Latino-
Americana e Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados em
Enfermagem (BDENF) e Catalogo de Teses e Dissertagdes CAPES.

Mesmo que nas revisdes narrativas ndo seja necessario, apresento alguns
descritores controlados em saude (DECS) e palavra chave que facilitaram as
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buscas nas bases anteriormente citadas: Historia da Enfermagem, racismo,
profissionais de enfermagem, discriminagdo social e desigualdade racial que
foram verificadas em 3 linguagens (portugués, inglés e espanhol).

Foi utilizado o operador booleano and em todos os cruzamentos em razéo
da especificidade do assunto e pelo fato de, em outros cruzamentos, as
pesquisas acabaram alcancando numeros e dados que n&o atendiam aos que
eram de interesse.

O periodo dos anos dos trabalhos utilizados foram escolhidos de forma
livre, a fim de, nao limitar as informacdes que foram geradas pela revisdo
narrativa, por esse fato, ocorrendo dados antigos com mais de 10 anos, porém
que enriguecem a discussdo. Além de artigos cientificos, foram também
utilizados demais materiais pertinentes como livros e pesquisas para
contextualizar a reviséo de literatura.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Quando Florence Nightingale estava formulando a estrutura da profissao
de enfermagem, ela propés a implementagdo de uma divisdo interna do trabalho
para as alunas/enfermeiras que consistia em dois grupos distintos: as “nurses” e
‘lady-nurses”. As “nurses”, que tinham menos vantagens financeiras e sociais,
eram apoiadas financeiramente pela Fundacédo Nightingale e designadas para
ambientes de saude mais dificeis e bragais. Por outro lado, as “lady-nurses” eram
alunas criteriosamente selecionadas das classes média e alta, treinadas para
assumir fungdes de supervisdo e educativas de ensino (CARLOS, GERMANO,
2011).

No entanto, as representagdes estereotipadas de mulheres negras nao se
alinhavam com a imagem desejada da “enfermeira padrao”. A justificativa social
para a segregagao racial, que permeou todos os aspectos da sociedade,
perpetuou a crenga de que a populagdo negra era impura, suja, intelectualmente
inferior e mais suscetivel a transmissdo de doencas. Apesar destas nocodes
erradas, € importante reconhecer que as comunidades negras possuiam
conhecimentos de cura e cuidado adquiridos através de meios informais em suas
comunidades auxiliando na profissdo (CAMPOS, et.al, 2007).

Durante um periodo especifico, a pratica de enfermagem quase
profissional surgiu como uma tarefa doméstica, realizada predominantemente por
donas de casa, freiras ou escravas. Baseava-se principalmente no conhecimento
empirico e no trabalho manual, cuidando de autoridade, influéncia e reputagao
proprias e distintas. Apesar do seu papel significativo no apoio aos esforgos
médicos, a enfermagem nao era remunerada e nem reconhecida pela sociedade
(SILVA, 1986; PEREIRA, 2015). Inicialmente, a enfermagem era vista como um
mero apoio a medicina, mas desde entdo evoluiu para um campo de estudo
independente. Embora a enfermagem seja hoje considerada uma ciéncia
independente, alguns pesquisadores argumentaram que demorou mais para que
ela se estabelecesse como profissdo em comparacdo com a area da medicina
(ANDRADE, 2007; FILHO, 1998).

No Brasil, a enfermagem moderna surgiu na década de 1920, coincidindo
com o desenvolvimento da saude e das politicas de saude publica no pais,
incluindo a criagdo do Departamento Nacional de Saude nacional criando a
“‘enfermagem moderna” como uma profissdo. O grupo inicial de enfermeiras que
ingressaram no Departamento Nacional de Saude Publica(DNSP) foi formado por
cidadaos americanos que viajaram para a sede da organizagdo em Nova York
com o objetivo explicito de estabelecer uma escola de enfermagem
(NASCIMENTO, et. al, 2003).


http://mapa.an.gov.br/index.php/component/content/article?id=682
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No contexto do movimento sanitario no Brasil, a criagdo da primeira escola
de enfermagem é um marco significativo. Isso levou a criagdo da atual Escola de
Enfermagem Anna Nery (EEAN), que foi fundada no Rio de Janeiro através do
Decreto n° 16.300, de 31 de dezembro de 1923. A escola desenvolveu
inicialmente o Sistema Nightingale como modelo educacional, onde os alunos
residiam na instituicdo em regime de internato (SANTOS; MARQUES, 2015).

A decisao de seguir a carreira de Enfermagem é muitas vezes influenciada
pela percepcao de que se trata de uma profissao tradicionalmente feminina, onde
0 cuidado é visto como uma vocagao e nao como um trabalho, alinhado a
feminilidade alternativa. A prestacédo de cuidados a pacientes, idosos e deficientes
foi realizada historicamente tanto em ambientes domésticos sem remuneragdes,
como em ambito profissional e publico, por vezes de forma beneficente e sem
remunerag¢des (LOMBARDI; CAMPOS, 2018).

Com o passar do tempo, a afirmacdo da segregagao e do aumento da
desigualdade social no Brasil tornou-se evidente a medida que certos individuos
foram excluidos por ndo atenderem as caracteristicas desejadas da época. Isto
atesta que a enfermagem, enquanto profissédo, tinha uma imagem especifica e
certas responsabilidades que eram inacessiveis aos grupos marginalizados,
impedindo-os de adentrarem ao ensino superior. Consequentemente, torna-se
evidente que existem varias barreiras que dificultam o progresso e definem o
estatuto de certas leis, seja devido a restrigcdes financeiras, condicdes de trabalho
ou de vida, género, etnia ou oportunidades educacionais limitadas (PERES,
PADILHA, 2014).

Para atingir o nivel de realizacdo profissional desejado, a EEAN
implementou diretrizes padronizadas para a selegcdo de estudantes de
enfermagem. Isso envolveu a aplicagdo de exames de admissdo e a realizagao
de entrevistas pessoais para avaliar os atributos fisicos e a conduta dos
candidatos (SANTOS; et. al., 2011). Infelizmente, este processo de selegdo
realizado na exclusao de individuos negros, uma vez que a enfermagem foi
considerada adequada apenas para mulheres brancas de meios de rendimento
médio, jovens e instruidas (QUEIROS, 2014).

A exclusdo daqueles que ndo atenderam a esses critérios levou a
segregagao e exacerbou a desigualdade social no Brasil. A tentativa de
profissionalizar a enfermagem marginalizou inadvertidamente as minorias sociais.
Consequentemente, as caracteristicas especificas da pobreza, o género, a raga, a
educacédo e as condigbes de habitagdo ou de emprego tornaram-se fatores
definidores das disparidades sociais (FIORATI; et. al, 2016).

Ao considerar cor/raga, segundo nomenclatura do IBGE, informagbes da
pesquisa Perfil da Enfermagem no Brasil apontam que 42,3% dos trabalhadores
de enfermagem sao brancos; 41,5% séo pardos e 11,5% séo pretos. Entre pardos
e pretos, esses percentuais ficam em 53%, o que é o mais significativo e
predominante na composicdo da equipe. E importante mencionar a presenga de
pouco mais de 10 mil profissionais de enfermagem indigenas (COFEN, 2017).

Infelizmente, as contribuigcbes e agdes significativas das mulheres negras
no campo da enfermagem tém sido muitas vezes negligenciadas ou
subestimadas na constru¢do de narrativas historicas. Os individuos negros foram
injustamente associados ao perigo, a transmissao de doencas, a ignorancia, a
violéncia e a uma aparente incapacidade de beneficiario do progresso. Além disso,
a busca pela enfermagem profissional eleva a importancia do cuidado. A classe
de elite nutria o desejo de impedir que 0s negros ingressassem nas areas medica
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e juridica, temendo que isso “contaminasse” as camadas sociais mais elevadas
(SANTOS, et. al, 2011).

Segundo Pereira (2015), a profissionalizacdo da enfermagem é realizada
em uma divisao do trabalho que perpetua distingbes sociais dentro da propria
profissdo. Os enfermeiros que desempenham fung¢des de ensino, coordenagao e
supervisdao sdo normalmente provenientes de meios sociais mais privilegiados,
enquanto aqueles que prestam cuidados diretos aos pacientes séao
frequentemente provenientes de classes menos favorecidas (PEREIRA, 2015).
Esta observacédo esta confirmada com os achados de Hirata e Guimaraes no
estudo Cuidado e Cuidadoras (2012), que destaca a associagao entre fungdes
diretas de cuidado ao paciente e fatores como baixo reconhecimento, formagao
limitada, feminizacdo e discriminagcdo racial, particularmente no contexto da
enfermagem no Brasil.

4. CONCLUSOES

Concluimos que a enfermagem possui uma histéria que nao valoriza a
influéncia de profissionais negros na sua formagao, principalmente por basear-se
no seu surgimento onde existia um padrdo para exercer a profissdo de
enfermagem. Esse segmento acaba por apagar um processo importante do povo
negro para construgdo de uma profissdo humanitaria, que ndo compreende o
significado de quebrar esse padréo e igualar todos os profissionais.

5. REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
ANDRADE, A. A enfermagem nao é mais uma profissdo submissa. Revista Brasileira de
Enfermagem. Associacdo Brasileira de Enfermagem, v. 60, n. 1, p. 96-98, 2007.
CARDOSO, M. M. V. N.; MIRANDA, C. M. L. Anna Justina Ferreira Nery: um marco da
histéria da enfermagem brasileira. Revista Brasileira de Enfermagem, Brasilia, v. 52,
n.3, p. 339-348, 1999.
CAMPOS, P. As enfermeiras da Legido Negra: representacdes da enfermagem na
revolucao constitucionalista de 1932. Faces de Eva.Estudos sobre a Mulher, Lisboa, n.
33, p. 53-65, 2015.
COFEN. Conselho Federal de Enfermagem. Perfil da enfermagem no Brasil: relatério
final: Brasil / coordenado por Maria Helena Machado. — Rio de Janeiro: NERHUS -
DAPS - ENSP/Fiocruz, 748 p. : il. color. ; graf. ; tab. (Pesquisa Perfil da Enfermagem no
Brasil - Brasil, v.01). 2017.
FILHO, W. D. L. O mito da subalternidade do trabalho da enfermagem a medicina.
Universidade Federal de Santa Catarina. Centro de Ciéncias da Saude. Departamento
de Enfermagem. Programa de Pdés Graduacdo de Enfermagem. Trabalho de Tese.
Florianépolis, 343.p. 1998.
PEREIRA, J. Continuidades, avang¢os e rupturas: a construcido da identidade
profissional de enfermeiras da estratégia saude da familia. Sdo Paulo: Escola de
Enfermagem da Universidade de Sao Paulo, tese de doutorado, 2015.
FIORATI, R. C.; ARCENCIO, R. A.; SOUZA, L.B. As iniquidades sociais e 0 acesso a
saude: desafios para a sociedade, desafios para a enfermagem. Rev Latino-Am.
Enfermagem. 26(2) 2016.
LOMBARDI, M. R.; CAMPOS, V. P. A enfermagem no Brasil e os contornos de género,
raca/cor e classe social na formag¢ao do campo profissional. Rev Abet. v. 17, n. 1, Janeiro
a Junho de 2018.
NASCIMENTO, E. R.; LIMA, L. L. G.; TYRRELL, M. O desenvolvimento da enfermagem e
a insergdo social das mulheres. Revista Baiana de Enfermagem, Salvador. v.18, n. 1/2,
p. 11-18, jan/ago 2003.
PERES, M. A. A.; PADILHA, M. I. C. S. Uniforme como signo de uma nova identidade de
enfermeira no Brasil (1923-1931). Esc Anna Nery, v. 18, n. 1. 2014.



