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Percursos e percalgos na formacéo para o cuidado de
enfermagem: questoes de género.

Trajectories and mishaps to care work in nursing: gender questions.
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Resumo

Objetivo: analisar as trajetérias de formacao e de trabalho de técnicas/os de enfermagem sob
a perspectiva de género, sobretudo da divisdo sexual do trabalho (DST). Metodologia:
pesquisa qualitativa em uma cidade brasileira de grande porte, com o uso da historia oral para
a compreensao das trajetdrias de trabalho e formacgéo, os motivos e as escolhas de entrada
na profissdo. Foram realizadas entrevistas com 11 técnicos de enfermagem (nove mulheres
e dois homens). Resultados: a entrada na profissdo é motivada pela obtencdo de emprego;
melhoria nas condi¢Bes salariais para homens e mulheres, e desejo de cuidar relacionado a
“vocacgao” e a influéncia familiar. Algumas mulheres tiveram interrup¢des devido ao trabalho
reprodutivo; as descontinuidades nas trajetérias ndo foram vivenciadas pelos homens e pelas
jovens e sem filhos. Conclusfes: a abordagem da DST permitiu compreender os diferentes
percursos para o trabalho de cuidado entre os géneros e os motivos das interrupcdes na
carreira e do trabalho.

Descritores: Género e saude, enfermagem, trabalho, mulheres trabalhadoras.
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ABSTRACT

Objective: To analyze the training and work trajectories of nursing technicians from a gender
perspective, especially the sexual division of labor (STD). Methodology: Qualitative research
in a large Brazilian city, with the use of oral history to understand work and training paths,
reasons and choices for entering the profession. Interviews were conducted with eleven
nursing technicians (nine women and two men). Results: Entry into the profession is motivated
by obtaining a job; improvement in salary conditions for men and women; desire to care related
to “vocation” and family influence. Some women have had interruptions due to reproductive
work; the discontinuities in the trajectories were not experienced by men and by young women
without children. Conclusions: The STD approach allowed us to understand the different

pathways for care work between genders, the reasons for career and work interruptions

Keywords: Gender and health, nursing, work, women working.

Resumen
Objetivo: Analizar las trayectorias formativas y laborales de los técnicos de enfermeria desde
una perspectiva de género, en especial la division sexual del trabajo (DTS). Metodologia:
Investigacién cualitativa en una gran ciudad brasilefia, con el uso de la historia oral para
comprender los caminos de trabajo y formacion, las razones y las opciones para entrar en la
profesion. Se realizaron entrevistas con once técnicos de enfermeria (nueve mujeres y dos
hombres). Resultados: El ingreso a la profesién estd motivado por la obtenciéon de un puesto
de trabajo; mejora de las condiciones salariales de hombres y mujeres; deseo de cuidar
relacionado con la “vocacion” y la influencia familiar. Algunas mujeres han tenido
interrupciones debido al trabajo reproductivo; las discontinuidades en las trayectorias no

fueron experimentadas por hombres y mujeres jovenes sin hijos. Conclusiones: El abordaje

PUNTO GENERO 207



Revista Punto Género N.° 20, diciembre de 2023
ISSN 2735-7473 / 206-240
https://doi.org/10.5354/2735-7473.2023.73466

de las ETS permitié comprender las diferentes vias para el trabajo de cuidado entre géneros,
las razones de la carrera y las interrupciones del trabajo

Palabras clave: Género y salud, enfermeria, trabajo, mujer trabajadora.

Fecha de recepcion: Marzo 2023

Fecha de aprobacion: Junio 2023

Introducéo

Nas analises sobre o trabalho de cuidado de técnicas/os de enfermagem, ha
dimensdes que perpassam os fazeres e saberes que as mulheres construiram ao longo do
tempo e os locais socialmente destinados a elas. A enfermagem é a expresséo social e
historica da forca de trabalho feminina no cuidado de pessoas doentes ou néo, criancgas,
adultos e idosos.

Na realidade brasileira, ela é composta por profissionais de nivel superior que
realizaram o curso de Graduagdo (bacharelado e/ou licenciatura) em enfermagem, sendo
designado/a enfermeiro/a. Possui também o curso de nivel médio-técnico, que forma o
técnico/a de enfermagem. Embora haja estas duas perspectivas na carreira e este artigo
tenha como sujeitos apenas os/as técnicos/as de enfermagem, o referencial te6rico dos
estudos do care e as producdes cientificas sobre a enfermagem sao utilizados de modo a
considerar a profissdo de enfermagem, quer seja quando se referem ao nivel técnico e/ou
superior.

Ao sinalizarmos as desigualdades na profissdo de nivel técnico em enfermagem,
sobretudo a partir da categoria analitica das relagbes de género no trabalho (divisdo sexual
do trabalho) e da classe social, é possivel desvendar as atividades desempenhadas por
técnicos/as de enfermagem, pois a construgéo da carreira € permeada pela divisdo sexual do
trabalho e das desigualdades de classe social, que impdem hierarquias, saberes e relacdes

de poder expressos pelo recebimento de menor salario se comparado ao dos médicos ou ao
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dos enfermeiros e pela insercao e permanéncia de trabalhadoras/es advindas/os das classes
populares (Lopes e Leal, 2005).

A enfermagem possui uma pratica profissional caracterizada pela presenca, em
especial de mulheres, caracterizada e construida socialmente pelas contradicbes da
naturalizacao de “ser mulher”, da vocagao e da moralidade vinculadas as acdes de cuidado
destinadas socialmente, sendo: “[...] representada no imaginario social como atividade
pertinente e apropriada & natureza feminina; associam-se e naturalizam-se as caracteristicas
da profissao como sendo tarefas naturais de mulheres” (Bandeira e Oliveira, 1998, p. 680).

No Brasil, a formagéo para o cuidado em enfermagem foi influenciada pela britanica
Florence Nightingale, que discorreu sobre a profissionalizag&o e a cientificidade do cuidado.
Nesse sentido, ha de considerar as influéncias historicas na formacdo dos aspectos
relacionados a religiosidade, como devocao, dom, vocagcdo e obediéncia, enaltecendo os
atributos considerados femininos (Costa, 2009), sendo estes requeridos no saber fazer da
enfermagem, apesar da cientificidade da formagé&o profissional (Kergoat, 2002).

Em decorréncia das influéncias da britdnica Florence Nightingale, a construcao
profissional passou pela divisdo social no trabalho, quando as ladies-nurses, mulheres com
poder aquisitivo maior, advindas da burguesia, e as nurses, oriundas das classes populares,
faziam o cuidado em saude. As primeiras estavam destinadas as agfes pautadas na
organizacgao e planejamento das atividades e ensino de enfermagem, e as segundas, nas
atividades diretas com o0s pacientes e sem recursos financeiros para prover a prépria
formacdo (Bandeira e Oliveira, 1998; Passos, 1996). Desse modo, as diferencia¢cdes nas
posicOes de classe social estdo postas desde os primérdios da enfermagem moderna até os
dias atuais, j& que temos a insercao profissional de nivel médio-técnico e de nivel superior.

Salientamos que, ndo sem razdao, o trabalho reprodutivo, portanto, de cuidado como
uma das atribui¢cdes destinadas as mulheres, desde o advento da revolucao industrial, €, sem
davida, uma das consequéncias do desenvolvimento capitalista, que utilizou e ainda

permanece explorando a forca de trabalho das mulheres para sua manutencdo. Nesse
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processo, o0 cuidado realizado pelas mulheres e sua exploracdo tem sua expressao na
auséncia de remuneracdo das atividades reprodutivas, como as atividades domésticas
(Hirata, 2017; Federici, 2019) ou pelo trabalho de cuidado com baixa remuneracédo e
precarizado (Hirata, 2017).

Embora o contingente de profissionais de enfermagem tenha a expressao feminina do
cuidado, através da qual a subordinacao, religiosidade, sacrificio, altruismo e disciplina foram
associados ao longo da historia da profissao (Simbées e Amancio, 2004), sao crescentes a
insercdo e a permanéncia de homens na profissdo (Machado et al., 2012), apesar de ndo
serem maioria. Em uma pesquisa nacional sobre o perfil da enfermagem brasileira, constatou-
se que 85,1% da equipe de enfermagem (técnicos/auxiliares e enfermeiras/os) eram
mulheres, assim como 77% de técnicos/auxiliares de enfermagem (Silva e Machado, 2020).
Os achados mostram a predominancia de trabalhadores/as de nivel médio e a supremacia
feminina na profissao.

As desigualdades de género em uma mesma profissdo podem ser percebidas, pois é
possivel que, com a presenca de homens em atividades predominantemente femininas, haja
maior valoragdo social e econbmica, uma vez que eles serdo considerados: “[...] gentis,
pacientes, atenciosos, discretos, dedicados — sdo muito mais valorizados, pois ndo se trata
de uma expectativa que se tem em relacéo a todos os homens. O resultado € que este homem
sera considerado uma pessoa especial, uma pessoa excepcional que obtera, por conseguinte,
maiores gratificagdes” (Molinier, 2012, p. 33). Da mesma forma, os homens na enfermagem,
em alguns casos, sao requeridos pela forga fisica, o que faz com que eles permanegam em
locais como pronto-socorro, servi¢cos de traumatologia etc. (Lopes e Leal, 2005).

Abaixo, apresenta-se um questionamento que Hernandez-Rodriguez (2011) faz ao
analisar a presenca de homens na enfermagem:

Nem o trabalho, nem o local onde é realizado sao neutros, pois os homens tém

privilégios de género, mesmo em situacdes minoritdrias em relacdo as mulheres,

apesar de se manifestarem de outra maneira, geralmente, através de um discurso
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contraditério em que assumem oportunidades iguais, porque fazem uma referéncia

constante aos atributos “masculinos” para lideranga ou forga fisica (Hernandez-

Rodriguez, 2011, p. 218 — traducao da primeira autora).

O trabalho em enfermagem nédo estd dissociado das relacBes sociais em uma
sociedade que hierarquiza e separa o trabalho de homens e mulheres. A perspectiva da
divisdo sexual do trabalho, da qual parte este artigo, analisa as diferenciaces e, por vezes,
as desigualdades entre homens e mulheres. A partir dos estudos sobre feminismo, género e
trabalho, consagra-se o termo divisdo sexual do trabalho como uma “forma de divisdo do
trabalho social decorrente das relagdes sociais entre 0s sexos; mais do que isso, € um fator
prioritario para a sobrevivéncia da relagdo social entre os sexos” (Hirata e Kergoat, 2007, p.
599).

Na divisdo dos trabalhos atribuidos aos homens e as mulheres (principio da
separacao), o trabalho masculino possui valoragdo econdmica e social maior do que o das
mulheres (principio da hierarquizagdo). O trabalho doméstico é colocado em pauta como
aguele desempenhado, sobretudo, pelas mulheres e de maneira gratuita (Kergoat, 2002;
Hirata e Kergoat, 2007).

Ao tecer a analise historica da profissdo, é possivel que recorramos a nocao de
patriarcado na sociedade capitalista para, assim, entender as rela¢cées de poder de homens
sobre as mulheres e suas influéncias nos prestigios e status profissional, especialmente
quando se trata da relacdo entre a enfermagem e a medicina: “Ora essas construgdes sao
todas ideolégicas, produtoras de sentidos, de significados que véo traduzir nas exigéncias de
qualidades para as mulheres e de qualificacbes para os homens, justificando assim a
demarcagao de hierarquias de género no campo da saude” (Bandeira e Oliveira, 1998, p.682).
Ainda para estas autoras, a dindmica das relacbes de género e suas desigualdades nas
profissdes perpassam ndo apenas ser mulher ou homem. Na area da saude, por exemplo, ser

médica é mais valorizado que ser homem enfermeiro, e isso € explicado pelo fato de a
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medicina ter sido construida, historicamente, como um campo de saber masculino, ao
contrério da enfermagem (Bandeira e Oliveira, 1998).

Por outro lado, séo as mulheres que exercem no coletivo de trabalho seus poderes e
saberes para ascenderem na carreira, tal como € ressaltado na pesquisa de Kergoat (2002).
A autora, ao analisar a insercdo de mulheres na representacdo sindical, verifica que as
relacbes de poder estabelecidas ndo foram de dominacéo de homens sobre as mulheres, mas
sendo elas a maioria, coletivamente galgaram seus espacos na coordenagao e, assim:

Elas se tornaram um sujeito coletivo produtor de sentido, ator de sua proépria historia.

Ao fazerem isto, elas sairam da figura da feminidade imposta para se tornarem

mulheres que tém o poder de agir sobre a construgdo e o desenvolvimento das

relagcbes sociais. Através delas, o grupo social mulheres apropriou-se de outras
maneiras de pensar e de fazer, de outras formas de producdo social da existéncia

humana (Kergoat, 2002, p. 58).

Portanto, para além de ser uma profissdo com a presenc¢a macica de mulheres e com
a histéria permeada pelas constru¢des sociais de género que segrega trabalho de homem e
de mulher, sob a perspectiva da divisdo sexual do trabalho (Hirata e Kergoat, 2007), a
dindmica da classe social é relevante. As profissées como a enfermagem e a pedagogia, de
modo geral, agregam profissionais que possuem condi¢fes financeiras para pagar pela
formacédo profissional ho Ensino Superior, que, se comparadas aos valores mensais de um
curso de medicina ou odontologia, por exemplo, séo inviaveis para a classe popular (Macedo,
2019).

A desvalorizagédo do trabalho de cuidado, a baixa remuneragédo e as atividades na
esfera da reproducéo realizadas, sobretudo, pelas mulheres das classes populares (Molinier,
2012; Marcondes, 2013) sao centrais nas analises das trajetdrias de trabalho e de formacao
profissional. E na dialética interseccional entre género, classe social e raca/etnia (Molinier,
2014) que se estende a compreensdo dos percursos de trabalhadoras/es, embora, nesta

pesquisa, priorizemos 0 género e a classe social.
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Considerando a complexidade do trabalho de cuidado e suas imbricacdes nas relacbes
sociais, bem como a divisdo sexual do trabalho, como uma construcao social e histérica que
hierarquiza e segrega mulheres e homens no mercado de trabalho (Kergoat, 2016), as
questdes gue norteiam esta pesquisa sdo: quais sao as trajetorias de formacéo e de trabalho
de técnicos/as de enfermagem? Ha diferencas ou aproximacdes nas trajetorias de técnicas e
de técnicos de enfermagem? Quais foram os motivos e/ou escolhas dos percursos percorridos
dessas/es trabalhadoras/es oriundos de classe popular para o cuidado em saude?

Portanto, a finalidade deste artigo é analisar as trajetorias de formacgéo e de trabalho
das/os técnicas/os de enfermagem, os motivos e as escolhas pela profissdo com o enfoque
das relagbes de género e a divisdo sexual do trabalho nas atividades de cuidado. Assim, cabe
entender a dindmica de serem trabalhadoras/es em enfermagem que exercem o cuidado
remunerado em um hospital publico e as interfaces com as atividades na esfera
domeéstica/familiar a fim de explicitar o modus operandi das constru¢des na carreira (trajetorias
de formacéo e de trabalho).

Os Caminhos da Pesquisa
A Pesquisa Qualitativa: Trajetérias, Historia Oral e as Entrevistas

Esta pesquisa, de abordagem qualitativa, foi realizada com técnicas/os de
enfermagem de um hospital publico no interior do estado de Sao Paulo/Brasil, fazendo parte
do Projeto de Pés-Doutorado intitulado “Gestdo da educacdo na saude e as politicas de
educacao profissional em Enfermagem: transformacfes necessérias”, financiado pela
Coordenacéo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES/PRODOC).

O referencial tedrico é dos estudos de género e da divisdo sexual do trabalho (Kergoat,
2002; Hirata e Kergoat, 2007; Molinier, 2012; Soares, 2012; Marcondes, 2013), para
compreender as diferentes trajetorias de trabalho e formacdo. Ademais, a divisao sexual do
trabalho na sociedade capitalista ndo esta deslocada da area da saude, ou seja, sendo a
divisdo sexual do trabalho flexivel e mutavel ao longo do tempo, a enfermagem ainda é

influenciada pela divisdo do trabalho, quer seja na relacdo hierarquica com a medicina
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(atividade de cuidado para a enfermagem e de curar para a medicina), quer seja ha divisdo
social dentro da prépria profissdo entre os/as técnicas/os e enfermeiras/os (Lopes e Leal,
2005).

Portanto, neste processo de trabalho, configuram-se hierarquias, status e relacbes de
poder entre trabalhadores/as do cuidado no espacgo produtivo que constroem seus saberes
permeados pelas posicbes na classe social e das representacbes das atividades
consideradas socialmente de mulheres (Andrade, 2015). A concepcao de trajetorias é tomada
nesta pesquisa como aquela que se relaciona com os percursos de trabalhadoras/es, sendo
fortemente influenciados pelas representagbes das construgbes sociais femininas e
masculinas e pelos espacos destinados socialmente as mulheres e aos homens ao longo dos
itinerarios profissionais. Associado a isso, tem-se a dindmica de classe social (Testonoire,
2001; Kergoat, 2002; Hirata e Kergoat, 2007), que, no caso da enfermagem, enfrenta os
desafios da desvalorizagéo salarial, sobrecarga e precarizagdo do trabalho (Silva e Machado,
2020).

Buscamos a histéria oral como recurso metodolégico para que a técnica das
entrevistas fornecesse experiéncias do cotidiano de trabalho, caminhos e percursos dos
entrevistados/as no trabalho de cuidado. Podemos dizer que os depoimentos auxiliaram na
apreensado da vivéncia dos entrevistados/as a medida que foram rememorando os fatos e
acontecimentos do trabalho e da formacéao por eles feita. A histéria oral foi utilizada com a
finalidade de apreender o simbdlico, o imaginario, os valores e 0s costumes de um
determinado grupo social (Joutard, 2000).

Nesse sentido, as entrevistas proporcionaram o contato e a expressao das trajetérias
profissionais e de formacéo, a entrada na carreira, seus conflitos, tensdes e mobilizacdes
diante das dificuldades no ensino, familia e trabalho. Os depoimentos orais, adquiridos por
meio de entrevistas, permitem a interacdo entre as pessoas interrogadas e a pesquisadora
(Lang, 1999), além disso, um roteiro semiestruturado foi elaborado com questdes semiabertas

relativas ao tema.
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Utilizamos a técnica de diario de campo (Minayo, 2014), possibilitando retratar os
sentimentos vivenciados pela segunda autora, ou seja, aqueles que ndo puderam ser
captados pelas entrevistas, mas que estavam presentes, como os olhares e atitudes dos/as
entrevistados/as, bem como o timbre de voz com que respondiam as questdes propostas.

O Local da Pesquisa e os/as Trabalhadores/as em Enfermagem

O hospital no qual trabalham pode ser considerado um dos maiores do interior do
estado de Sdo Paulo e é centro de exceléncia médica nacional, atendendo cerca de 500 mil
pessoas por ano. O montante de trabalhadores, em 2013, era de 3026 funcionarios, dos quais
1479 eram profissionais de enfermagem, sendo que, destes, 945 eram técnicos de
enfermagem. Em 2019, o nimero funcionarios do hospital subiu para 3200, porém, nao houve
guase alteracéo do numero de profissionais de enfermagem gue se mantiveram, incluindo os
técnicos de enfermagem (Hospital de Clinicas, 2019).

Foi necessario o envio de uma carta a diretora do Departamento de Enfermagem do
hospital e ao responsavel da superintendéncia do hospital para que as entrevistas fossem
autorizadas; ambos autorizaram as entrevistas com as/os técnicas/os de enfermagem. Todas
as entrevistas foram autorizadas também pelas supervisoras de cada enfermaria, que
conversaram previamente com seus funcionarios e liberaram aqueles que consentiram a
entrevista. As supervisoras ndo permaneciam durante a entrevista, ficando apenas uma das
autoras e o/a entrevistado/a.

Oslas trabalhadores/as que foram entrevistados/as eram formados/as ha menos de
cinco anos e estavam alocadas/os nas enfermarias do hospital (gastrocirurgia, especialidades
médicas, enfermaria geral de adultos, transplante de medula 6ssea, neurologia, nefrologia e
cardiologia). Os critérios de inclusdo dos/as entrevistados/as foram: ter menos de cinco anos
de formacdo técnica em enfermagem, desejar participar da pesquisa e ter tempo para a
cessdo dos depoimentos. Uma das dificuldades encontradas foi a disponibilidade dos/as
depoentes em realizar a entrevista em decorréncia do processo de trabalho de enfermagem,

que exige o cuidado constante, sobretudo no ambiente hospitalar.
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Consideramos importante ressaltar que o nimero de entrevistados (n=11) e a relacao
homem (n=2) e mulher (n=9), nesta pesquisa, ndo compromete o0s resultados ora
apresentados, pois as pesquisas qualitativas ndo tém como centralidade a quantificacdo da
amostra, mas, como aponta Minayo (2017, p.10), ha preocupacéo com o "aprofundamento, a
abrangéncia e a diversidade no processo de compreenséo” dos grupos e das relacdes sociais.

E também por meio da abordagem configuracional de Elias e Scotson (2010, p.141)
que trazemos a possibilidade de dar vozes aos individuos, fazendo “incidir um feixe de luz
primeiro sobre as pessoas singulares e depois sobre as configuracdes formadas por muitas
pessoas separadas” para compreender as relagdes sociais na esfera do trabalho de cuidado
profissional em saude.

Todas as entrevistas foram realizadas no préprio local e horario de trabalho, tanto no
periodo da manhd, como a tarde, entre abril e maio de 2014. Foram entrevistados seis
técnicos/as no periodo da manh& e cinco no periodo da tarde e escolhidos somente
agueles/as do periodo diurno por estarem em maior quantidade e maior disponibilidade para
pausar as atividades por cerca de 20 a 30 minutos para a cessao dos depoimentos, visando,
dessa forma, o ndo comprometimento da rotina de cuidado do local onde as entrevistas foram
realizadas. Ressaltamos que as demandas de cuidado hospitalar séo intensas e, por isso, as
entrevistas foram realizadas em um tempo restrito, podendo, assim, estar associado ao fato
de trés entrevistadas ndo terem fornecido dados sobre suas trajetorias de trabalho. Entretanto,
consideramaos que o conjunto dos depoimentos permitiu compreender 0s percursos realizados

pela maioria.

Aspectos Eticos

O projeto foi aprovado pelo Comité de Etica da Instituicdo (parecer 069/2011 e CAAE:
0040.0.146.000-11). Todos assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE)
apos explicacdo do objetivo das entrevistas que foram gravadas, utilizando, para isso, um

gravador digital. A transcricdo das entrevistas foi realizada por uma profissional habilitada e
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revisada para a garantia da qualidade da apreensdo dos depoimentos. Com relacdo aos
aspectos éticos da pesquisa, foram alterados os nomes das/os depoentes, garantindo, dessa
forma, o sigilo de todas as identidades.
Andlise dos Achados

Para a analise das entrevistas, optamos por categorizar os depoimentos em: trajetérias
de formacao, de trabalho e suas similitudes e diferencas, e motivos de escolha pelo trabalho
de técnico de enfermagem.

Resultados e Discusséao

A Entrada na Profisséo: as Questdes Econémicas em Jogo

Do total de entrevistados/as, cinco deles/as eram contratados/as por processo seletivo,
e seis eram concursados/as, além disso, cinco trabalhavam no periodo da tarde, e seis, pela
manha. Entre as mulheres, seis eram casadas, duas solteiras e uma separada. Os dois
homens eram solteiros. Quatro mulheres fizeram o curso técnico em instituicdo privada; cinco
em publica; um homem fez ensino privado, e o outro, publico. Nao observamos diferencas
salariais entre os homens e as mulheres. No entanto, havia diferenciacédo salarial entre os
concursados e os contratados por meio da fundacao, tendo os estaveis os maiores salarios.
Na época da realizacdo das entrevistas, os/as técnicos/as de enfermagem concursados
recebiam em torno de R$3.200,00 no inicio da carreira/ e os com contrato via fundacao,
R$2.002,00.

O Quadro 1 apresenta a sintese dos dados gerais, vinculo empregaticio e trajetorias
de formacéo e de trabalho.

Quadro 1.

Dados sociodemograficos, vinculo empregaticio e trajetérias de formacéo e trabalho de técnicos de
enfermagem. Brasil, 2014 (n=11).

Nome, NUmero Vinculo Trajet6rias e perspectivas de Trajet6ria de trabalho
idade e de filhos, | empregaticio formacéo
estado idade
civil
Maria 2 filhas Contrato via | Curso técnico em instituicdo Secretéria de consultério
41 anos, (2e 26 fundagéo privada. médico e telefonista em
casada anos) hospital.
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Cursando a Graduacdo em
enfermagem, ensino privado.

Joana Sem Concursada | Curso técnico em Atendente de
28 anos, filhos enfermagem em instituicdo telemarketing e auxiliar de
casada publica estadual. escritério.
Realizando curso técnico em
eletrbnica em instituicao
privada.
N&o deseja fazer a
Graduacdo em enfermagem.
Livia 2 filhos Concursada | Curso técnico em escola Trabalhou na lavoura
48 anos, (15e 25 privada. desde jovem.
separada | anos) Graduacdo em enfermagem
com bolsa PROUNI, n&o
concluida.
Atualmente, cursa Tecnélogo
em gestao publica em ensino
privado.
Aline 2 filhas Contrato via | Curso de auxiliar e técnico de | Prestagéo de servigos
32 anos, (2e13 fundagéo enfermagem; Graduagdo em (atendente de
casada anos) farmacia e enfermagem (com | telemarketing; cozinheira,
bolsa de estudos), ambas ndo | monitora de creche,
concluidas. atendente em shopping).
Paula 2 filhos Contrato via | Curso técnico em N&o informado.
36 anos, (5el4 fundacgéo enfermagem e Graduacdo em
casada anos) servigo social (em
andamento), ambas em
instituicbes privadas.
Lilian Sem Contrato via | Curso técnico em Escritério de contabilidade
22 anos, filhos fundacgéo enfermagem gratuito em
solteira hospital particular.
Deseja cursar engenharia
civil.
Fatima 2 filhos Concursada | Curso técnico de enfermagem | N&o informado.
35 anos, (9el6 em escola publica.
casada anos) Tem o desejo de prosseguir a
Graduacdo em enfermagem,
mas optou por investir nos
estudos de seu filho mais
velho em escola privada.
Lorena Sem Concursada | Ensino técnico em bioquimica | Primeiro emprego foi
21 anos, filhos e em enfermagem em como técnica de
solteira escolas publicas. enfermagem.
Concomitante ao técnico de
enfermagem, iniciou a
Graduacao na area, sendo
bolsista do PROUNI.
Pilar 2 filhos Concursada | Ensino técnico em N&o informado.
33 anos, (6el1 enfermagem em escola
casada anos) privada. Ha o desejo de fazer
a Graduacédo em
enfermagem.
Jodo Sem Contrato via | Curso técnico em Trabalho na agricultura.
22 anos, filhos fundacéo enfermagem em escola
solteiro privada. Nao deseja fazer

Graduacao.
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Lucas Sem Concursado | Curso técnico em Atendente em shopping.
25 anos, filhos enfermagem gratuito em
solteiro hospital particular.

Faz faculdade de
enfermagem em instituicdo
privada.

Deseja ingressar em
medicina.

Fonte: Elaboracéo propria, a partir das entrevistas realizadas, 2014.

Joana, Livia e Aline entraram para a profissdo com a perspectiva de se inserirem no
mercado de trabalho para obter maior remuneracéo, pois, em empregos anteriores, estavam
nas areas de telemarketing, escritério, lavoura e creche privada. Jodo também optou pela
enfermagem com a possibilidade de mobilidade social ascendente, pois ndo queria seguir 0
trabalho no campo (agricultura), realizando, portanto, o ensino técnico. Durante o curso,
trabalhou na lavoura aos finais de semana, chegando a ficar até 12 horas por dia nesta
atividade para se manter na cidade vizinha e pagar o curso em uma escola privada:

O sitio era nosso, s6 que eu trabalhava para os outros, sabe? [...] E, pra ajudar, a minha
familia [...] eu trabalhava sdbado e domingo na roga (Jo&o).

Acho que um dos primeiros motivos é que a gente tenta uma colocacdo melhor no mercado
de trabalho, [...], a gente busca uma profisséo, ndo é? (Joana).

Eu espero, assim, que valorize mais a profissao [...]. A profissao € boa, tem emprego,
dificilmente vocé encontra um técnico de enfermagem desempregado, entendeu? (Lilian).

Com relagéo aos desejos de cursar o Ensino Superior, somente Jodo e Joana néo
pretendiam realiza-lo. De acordo com o diario de campo, as percep¢des da segunda autora
mostram que Joao estava satisfeito com a profissédo de nivel médio, sinalizando o ndo desejo
de cursar o nivel superior. A pretensdo de continuidade na carreira de enfermagem foi
colocada por quatro mulheres. Lucas foi 0 Unico que queria cursar medicina, e Lilian, a Unica
gue possuia o desejo de estudar engenharia.

Percebemos que, de modo geral, as trajetérias foram impulsionadas pela insercéo
qualitativamente melhor no mercado de trabalho na &rea da saude, ja que a maioria tem, no
emprego de nivel técnico, a possibilidade do sustento familiar. Foi comum encontrar a
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continuidade na area de enfermagem de nivel superior para melhoria das condi¢des salariais,
como € o caso de Maria, Livia, Aline, Lorena e Lucas.

Os percursos profissionais precedentes a entrada na enfermagem mostram, por meio
dos depoimentos, que estavam em areas e profissdes com pouca possibilidade de expansdo
na carreira, com salérios baixos e em atividades intensas, como na lavoura e agricultura, por
exemplo. Podemos afirmar que as trajetérias de formacdo e de trabalho estiveram
relacionadas as questdes econdmicas para a busca por melhores condi¢cdes de trabalho e
salarios, como a opcao de entrar na area de enfermagem, realizando o curso técnico ou
universitario.

Nesse sentido, tomar a perspectiva econbmica como uma das bases para a
compreensao das escolhas e trajetdrias parece proficuo para explicitar o quanto o trabalho de
cuidado como profissdo é um local para a insercao laboral das classes populares. Autoras
como Mosqueda-Diaz et al. (2013) e Glenn (2016) analisam que o trabalho de cuidado é
desvalorizado socialmente, e isso & decorrente do fato de a profisséo ter estreita ligagdo com
a esfera da vida privada, ser majoritariamente desenvolvida por mulheres e ter, no seu cerne,
a concentragdo de pessoas com poucos recursos financeiros.

Nesta perspectiva, em outro estudo de Fontana e Brigo (2012), os/as técnicos/as de
enfermagem que conciliavam o trabalho com a Graduagdo em enfermagem relataram a
manutencédo dos estudos para a busca de melhores condi¢des salariais e de trabalho, além
da mobilidade social ascendente. No estudo de Barral (2018), a autora encontrou casos de
mulheres migrantes na Argentina, sobretudo paraguaias e peruanas, que relataram a insercao
na enfermagem com a finalidade de conseguir a mobilidade social ascendente e a obtencéo
de um emprego formal, corroborando os nossos achados aqui apresentados.

Embora os percursos sejam heterogéneos, a entrada em cursos de Graduacéo foi
desejada e realizada pela maioria das/os entrevistadas/os. Este achado confirma a pesquisa
de Bittar (2015) com jovens paulistanos residentes em bairro de camada popular, em que o

trabalho técnico é que define os itinerarios de formagéo superior, uma vez que “[...] sentem-
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se motivados a dar continuidade aos estudos para progredir na carreira profissional” (Bittar,
2015, p. 53). Na realidade, existem diversos fatores que levam os profissionais de nivel médio
da enfermagem a procurarem faculdade, seja na enfermagem, seja em outras areas. O motivo
mais destacado é o avan¢o na carreira, com maior aquisi¢cdo do saber cientifico para lidar com
situagbes diante da equipe de enfermagem (Medina e Takahashi, 2003), ascensao
profissional, maior remuneracao e valoragao social (Ferreira-Junior et al., 2018).

A busca pela estabilidade e por melhores remuneracgdes esta associada as posi¢oes
sociais aspiradas pelas camadas populares, ja que o fator econémico impulsiona trajetérias,
tendo em vista a busca de melhores condigbes de vida. Em pesquisa com enfermeiras e
assistentes sociais australianas, foram analisadas a classe social, género e motivagdes para
o trabalho de cuidado remunerado. Algumas entrevistadas, advindas de classe trabalhadora,
relataram o desejo de possuirem maior poder econémico e estabilidade no emprego que a
carreira do cuidado pode proporcionar (Huppatz, 2010).

Em uma pesquisa sobre o perfil de formag&o na area de enfermagem no Brasil, quase
32% dos enfermeiros realizaram cursos de auxiliares e/ou técnico na érea, reafirmando a ideia
de que a insercdo de profissionais de nivel médio na area no ensino superior € comumente
encontrada nos percursos profissionais. Outro achado importante foi que 34,3% de auxiliares
e técnicos/as em enfermagem cursavam ou possuiam a formacéo de nivel superior, e 78,1%
deles pretendiam dar continuidade aos estudos, tendo em vista 0 ingresso no mercado de
trabalho (Silva e Machado, 2020). De certa maneira, os itinerarios das/os entrevistadas/os se
assemelham a realidade da enfermagem no pais.

Tomar a perspectiva das trajetérias (formacéo e profissional) no trabalho de cuidado
de técnicas/os de enfermagem, a mobilidade social para melhoria de condi¢es de trabalho e
a divisao sexual do trabalho é trazer a tona os espacos reservados as mulheres de camadas
populares em uma sociedade que vive e precisa do cuidado. Assim, concordamos com as
autoras que afirmam a permanéncia das mulheres nas atividades de cuidado e nos espacos

reservados a elas na divisdo sexual do trabalho, que hierarquizam (homens ganham mais que
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mulheres) e separam 0s géneros ha sociedade capitalista (ha trabalhos de homens e de
mulheres) (Hirata e Kergoat, 2007; Hirata, 2017).

O que os dados apontam € que existe a necessidade de busca pelo emprego para a
subsisténcia, sendo que encontram, no trabalho de cuidado, as remuneracdes para o suporte
econdmico familiar, embora o salério da enfermagem seja considerado baixo, dependendo do
pais e do tipo de instituicdo, publica ou privada (Mosqueda-Diaz et al., 2013; Fuentes-Plough
e Ojeda-Lépez, 2017), fator que reitera a divisdo sexual do trabalho, na qual as profissdes
predominantemente femininas tém menores remuneracdes. Tal fato pode ser mais bem
aprofundado quando trazemos ao debate as condi¢cbes salariais de técnicos/as de
enfermagem que tendem a ser inferiores, fazendo com que tenham mais de um emprego para
complementar a renda familiar, sobrecarregando-as/os em suas atividades cotidianas
(Andrade et al., 2022).

Ainda assim, é por meio da profissionalizagdo do cuidado que técnicas/os galgaram
postos de trabalho com maior valoragéo econdmica e social. Apesar da nossa pesquisa ndo
ter encontrado diferenciacbes salariais entre homens e mulheres (identificada apenas a
diferencga salarial entre os que tinham vinculo com a fundacgéo e os concursados), verificamos
que as trajetorias séo diferenciadas pelas questdes de género, explicitadas a seguir.
InterrupcBes nas Trajetorias de Trabalho e Tormacdo: ser Trabalhadora em Saude e
Cuidadora Familiar.

Encontramos a questdo econbmica como um dos fatores que permeavam e
influenciavam a entrada e a permanéncia como trabalhadores/as técnicos/as em enfermagem.
Das nove mulheres, oito tiveram a experiéncia com a entrada na Graduacdo em instituicdo
privada, embora tenha havido desisténcias. No caso de Fatima, a sua situacao financeira nao
permitiu a continuidade, preferindo dar prioridade aos estudos do filho mais velho:

Eu tenho vontade de fazer muito faculdade de enfermagem, que eu deixei, assim, ja tem
dois anos que eu estou enrolando, que eu resolvi investir no meu filho, ele estd com 17, vai

fazer 17 agora, no meio do ano, ele estudava em escola publica, eu vi que nao estava legal,
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porque é bem diferente o tempo que eu estudei em escola publica [...]. Ai eu deixei de
pagar a minha faculdade para poder pagar um colégio particular para ele (Fatima).

Fatima, além de interromper os estudos para priorizar os do filho mais velho, comentou
sobre o cuidado com o0 mais novo, ja que possuia uma doenca cronica, a levando a dedicar
grande parte do tempo fora do trabalho. Outra dimensdo a ser considerada foi que sua
trajetdria de formacéao profissional também foi interrompida pelo casamento e nascimento do
primeiro filho. Na entrevista, apontou que, inicialmente, seu marido foi contrario a sua decisao
de reingressar nos estudos apds o casamento. Em notas do diario campo, percebemos que
neste ponto, embora ela estivesse realizada e satisfeita com a profissdo de nivel técnico, havia
o desejo de ingressar no nivel superior. Entretanto, de acordo com a sua renda familiar foi
preciso renunciar esse desejo em detrimento aos estudos de seu filho jovem. No momento da
entrevista, ela disse que estava pagando o curso preparatorio para o vestibular dele.

As trajetorias de Livia e Aline também foram suspensas em decorréncia do cuidado
com a familia: a m&e com doenca de Alzheimer e gravidez de alto risco, respectivamente.
Lorena, Jodo e Lucas ndo tiveram seus percursos interrompidos. No caso desses trés,
partimos do pressuposto de que, por serem solteiros e sem filhos, a necessidade de conciliar
familia e trabalho ndo foi motivo de interrupcdes em seus itinerarios. No entanto,
consideramos que o trabalho na esfera da reproducdo néo se esgota apenas no fato de ter
ou nao filhos, pois ele envolve o cuidado com outros membros familiares (maridos, maes,
pais, irmaos, avos etc.), fato explicitado na trajetéria de Livia que cuida da mae doente.

Assim, a posicdo social se faz importante, j& que, por serem trabalhadoras da
enfermagem de nivel técnico, ou seja, aquelas que vivem da venda da forca de trabalho do
cuidado para se manterem a si ou o nucleo familiar, nem sempre conseguem mercantilizar o
cuidado. Nesta perspectiva, os percursos sao influenciados pelas posi¢cdes na estratificacdo
social e das relagBes de género. Sobre isso, Kergoat (2018) sinaliza que, embora o género
seja importante nas andlises da tematica entre trabalho e desigualdades de mulheres, a

classe social € um aspecto a ser considerado.
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Apesar de as decisdes e escolhas pela profissdo tenham trazido, em certa medida, a
insercdo no mercado de trabalho e melhorias nas condi¢des salariais, 0s constrangimentos
pela escolha de voltar a trabalhar foram verbalizados por Maria ao dizer que seu marido ndo
concordava com sua decisdo: “[...] era muito complicado ele aceitar eu trabalhar, voltar a
estudar, isso tudo...” (Maria).

No caso de Fatima, houve interrupcdo de sua formacdo para o Ensino Superior para
gue seu filho mais velho se inserisse na universidade. Nesse sentido, a dimenséo de classe
social (mulheres de classe popular) e as relacbes de género sdo importantes para a
compreensdo desta complexidade, pois a dindmica da relacdo entre o trabalho e a familia
sobressaiu-se nesta pesquisa a medida que as mulheres buscavam a profissdo para
manutencédo e sustento familiar, conciliando o emprego e o cuidado reprodutivo.

A insercdo no mercado de trabalho também pode ser vista pela necessidade de prover
os gastos familiares. O fato de os mais jovens ndo terem tido os percursos interrompidos
indica que, por nao terem filhos e serem solteiros, conseguem ter certa regularidade na
formacgdo e na permanéncia nos empregos, tendo outra reflexado a partir disso, considerando
que por serem jovens € 0s seus pais, por consequéncia, ainda jovens, ndo necessitem de
cuidados relativos ao processo de envelhecimento. Sendo assim, a dimenséo geracional e
familiar é relevante para o entendimento da dinamica do trabalho de cuidado, como apresenta
Soares (2012), portanto, das trajetérias e suas diferenciagbes em um mesmo grupo de
trabalhadoras/es.

Uma das entrevistadas salienta que, na época da coleta dos dados, a filha de dois
anos ficava na creche publica, entretanto, ao sair para a faculdade, levava-a a casa do pai.
Diante desse cendrio, relata a dificuldade em pagar o transporte face a tantos deslocamentos.
Por isso, pensava em frequentar o curso de Graduacao no periodo da manha, deixar a crianca
com uma empregada nesse periodo e, a tarde, coloca-la em uma creche particular. Outra

verbalizou que deixava com a sogra para poder trabalhar e estudar.
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Portanto, consideramos importante que, ao tratar das dindmicas familiares que operam
nas dimensdes de classe social, género e raca, sejam considerados os modelos de
“conciliacdo” das mulheres na esfera produtiva e reprodutiva. Ha o modelo tradicional, através
do qual os homens séo os provedores e as mulheres trabalham em casa; o de conciliacéo,
em que as mulheres realizam o trabalho produtivo e do cuidado familiar; o de parceira, no qual
ha divisdo das tarefas domésticas, e, por ultimo, o de delegacdo, quando as mulheres
conferem o cuidado familiar (criancas, idosos, casa) a outras mulheres (Hirata, 2017).

Tendo em mente a dimenséo proposta por Hirata (2017), os depoimentos mostram
que, a0 mesmo tempo em que as técnicas de enfermagem trabalham no hospital, a esfera
reprodutiva (cuidado familiar) ainda estd sob a responsabilidade delas. Apesar de as
entrevistadas possuirem vinculo formal, seguridade social e licenca maternidade,
consideramos que os direitos trabalhistas para cuidar de filhos ainda s&o limitados, pois as
legislacdes ndo envolvem a dimensao do trabalho que as mulheres realizam no ambito familiar
durante a vida inteira. Ndo é apenas na primeira infancia que as criangas precisam de
cuidados. Concordamos com Sorj (2013) que a licenca maternidade é concedida a mulher por
tempo maior se comparada aos homens, expressando que “o reduzido tempo atribuido ao pai
sugere que tal direito tem pouca chance de alterar a rigida divisdo de género no cuidado
infantil” (2013, p. 487), o que reafirma que, socialmente, o cuidado reprodutivo esta,
sobretudo, nas maos das mulheres.

As responsabilidades da reproducdo social destinadas as mulheres (Sorj, 2013; Hirata,
2017; Federici, 2019) foram vistas na pesquisa nha medida em que elas interromperam seus
percursos para cuidar de filhos, maes, gestacéo de risco, doenca de algum familiar ou pagar
a formacéo de filhos jovens. Para Federici (2019), o sistema capitalista se apropria do trabalho
reprodutivo executado por elas, quer seja nos espacos domésticos com o cuidado familiar,
qguer seja nos produtivos. Em outras palavras, este cuidado é requisitado nos servicos de
saude pelas profissionais de enfermagem, pois ha muito trabalho por trds de uma atencéo

desprendida ou da execucéo das “virtudes femininas” (Federici, 2019, p. 49) para o cuidado.
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Assim, reafirmamos a necessidade de se pensar em politicas publicas de cuidado para
gue mulheres possam exercer o trabalho assalariado. Os movimentos sociais de luta por
creches, a partir dos anos de 1980, fomentaram as politicas de Educacado Infantil, expressa
como a primeira etapa da Educacao Béasica na Lei de Diretrizes e Bases n° 9.394/96. Com
isso, a permanéncia das mulheres no mercado de trabalho avancou, porém, esta longe de ser
vivida por todas, pois ainda permanecem as desigualdades nas atividades do cuidado familiar,
sobrecarregando especialmente as mulheres. Embora a oferta e a demanda por espacos
educativos de criangas na primeira infancia tenham aumentado, ainda ndo sdo suficientes
para contemplar as trabalhadoras ao longo de suas vidas (Sorj, 2013). Outro ponto a ser
destacado é que, de acordo com Federici (2019), a luta por direitos aos servigos sociais nada
mais é do que a garantia de melhores condi¢fes de trabalho, uma vez que o cuidado deve
ser considerado trabalho, portanto, remunerado, inclusive para as atividades da esfera
privada.

Sem duvida, as imbricagbes das esferas produtiva e reprodutiva (Hirata e Kergoat,
2007) sao relevantes para se entender as trajetérias de homens e mulheres no mercado de
trabalho e, no caso da pesquisa apresentada, é possivel lancarmos a hipétese de que, por
serem trabalhadoras de nivel médio em enfermagem, seus salérios, ainda que maiores que
os da média salarial no pais, sao insuficientes para que elas deleguem o trabalho reprodutivo
a outras mulheres ou a servicos de cuidado. Seria necessario, dessa maneira, um
aprofundamento maior sobre a questéo salarial e os usos de espacos privados de Educacdo
Infantil ou de cuidado domiciliar remunerado, o que nao foi possivel nesta pesquisa.

Se, por um lado, entraram para o0 mercado de trabalho para melhorarem a questéo
salarial e garantirem um emprego mais estavel, por outro, as permanéncias das mulheres,
tanto no trabalho, como nos cursos de formagéo profissional, foram interrompidas pela
maternidade e/ou cuidado familiar, atestando as desigualdades na conciliagdo. Apesar do
trabalho na esfera produtiva, o cuidado familiar ainda é entendido como responsabilidade das

trabalhadoras, sobrecarregando-as, como demonstra o depoimento de Aline:
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Porque, quando eu comecei o auxiliar [de enfermagem], a minha filha mais velha era
pequena, e ai eu trabalhava no shopping, entdo eu chegava... ela ia... primeiro foi um
parto para eu conseguir a creche, ndo é? Ai consegui a creche, eu chegava do
shopping, era quatro horas da tarde, eu a pegava correndo na creche, pra deixar na
casa da minha sogra. [...] Para poder ir estudar e, na volta, passava eu e 0 meu marido
para pegar ela e tinha dia que a gente dormia na minha sogra, a gente morava no
mesmo bairro, ndo é? Porque vocé ficar subindo a crianca, subindo e descendo, ndo
dava, ndo é?[...] E ai eu fui morar sozinha, mas ai eu voltei para sogra de novo porque
eu pagava 0 curso, pagava passagem, eu. [...] Sim, ai ficava caro. O meu marido

também fazia faculdade. [...] Os dois estudando... ndo é? (Aline).

Em uma pesquisa com enfermeiras americanas, foi relatado que elas também tiveram
dificuldades em conciliar o trabalho, a formagcdo em enfermagem e, por dizer, o
desenvolvimento das carreiras em decorréncia do trabalho reprodutivo (cuidado familiar).
Existem dificuldades financeiras para a insergcéo dos estudos em enfermagem para algumas,
advindas de camadas mais populares, além das representacdes de ser mulher, socializacédo
de género e influéncias de familiares, especialmente de outras enfermeiras (Trotter, 2017).
Em que pesem as diferenciagbes entre o contexto americano e 0 da nossa pesquisa, as
condi¢cbes econbmicas, as relacbes de género e as motivacbes familiares aparecem como
centrais nas decisdes para a escolha da carreira de cuidado entre técnicos/as de enfermagem.

Em pesquisa com professores/as brasileiros/as de enfermagem de nivel técnico, foram
verificadas as interrupcdes nas carreiras em decorréncia da dindmica familiar, como o cuidado
com os filhos e familiares, e acompanhamento de cénjuges em atividade no exterior (Andrade
e Monteiro, 2018). De certa maneira, os achados se assemelham a nossa pesquisa, em que
as influéncias do trabalho reprodutivo nas trajetdrias estdo postas as mulheres, o que é
amplamente discutido pelos estudos das relacfes de género e da divisdo sexual do trabalho
(Kergoat, 2002; Hirata e Kergoat, 2007; Molinier, 2012; Soares, 2012; Marcondes, 2013). O

gue observamos foi que, na maioria das vezes, o ato de cuidar e educar eram motivacdes
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para seguir em profissdes consideradas como sendo de extensao do cuidado familiar, assim
como encontrado na pesquisa de Vedovato e Monteiro (2008).

As interrupcdes na carreira, na formacao e os (re)arranjos familiares para se manterem
na profissdo estédo relacionados ao fato de serem mulheres que, ao mesmo tempo em que
galgam espacos na esfera produtiva, tendem a conciliar o trabalho reprodutivo familiar. Este
aspecto esta estritamente associado a perspectiva historica do cuidado, em que as mulheres
sempre estiveram a frente dele e, simultaneamente, imbricadas com as responsabilidades
nas duas esferas (produtiva e reprodutiva), trazendo conflitos na dindmica pessoal, familiar

e/ou relativos ao trabalho (Fuentes-Plough e Ojeda-Lépez, 2017; Andrade et al., 2022).

As Escolhas Pelo Trabalho de Cuidado em Enfermagem

Os motivos que levaram a profissao estiveram relacionados também a influéncia
familiar e ao desejo de cuidar. Estas construgdes relacionadas a profisséo surgiram a medida
que algumas depoentes sinalizavam as influéncias de outras mulheres: avis, maes e primas,
que ja tinham experiéncias profissionais na enfermagem. Maria, Lilian e Lucas disseram que
foram inspiradas pelas méaes, que atuavam na area da enfermagem.

O desejo pela profissdo para muitas técnicas de enfermagem esteve relacionado as
representacfes de serem pacientes, cuidadosas e sentirem paixao pela profissdo desde a
infancia ou na idade adulta:

[...] Todo mundo que te vé fala assim: nossa, vocé tem paciéncia, nossa, vocé cuida de
pessoas bem, nossa que isso, nossa que aquilo, ai juntou e, na minha familia, também tem
a minha prima, que j& é técnica, a minha vé que, no tempo dela, ela era ...uma atendente
[de enfermagem] (Joana).

[...] guando eu tive o meu primeiro filho na maternidade, ai eu senti, eu gostei muito, ai eu
decidi que eu queria fazer. Ai fui protelando, ah, vou esperar crescer... fui vendo até... Ai
teve aquele curso que a prefeitura ia oferecer, sabe? Porque eu fiquei esperando [...] ndo

vinha, ai eu resolvi procurar... (Paula).
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Ah, eu sempre gostei da area da saude, sempre foi uma area que me interessou muito,
sempre tive vontade, desde crianca (Fatima).

Terminando o ensino, eu tinha muita vontade de fazer o curso técnico em enfermagem
para trabalhar com casal de idosos... [...] Ai eu me apaixonei pela profissao, ai eu falei: ‘vou
fazer o curso’ (Pilar).

No caso de Joéo e Lucas, assim como para algumas mulheres, o desejo de cuidar, o
altruismo e o “ajudar o outro” influenciaram as suas decisdes:

Ah, eu sinto que as pessoas estao aqui ndo é porque elas querem, é porgue precisam, os
pacientes, ndo é? Eu sinto que eu estou... ndo é? Tentando fazer de tudo para ajudar, ndo
€? (Jodo).

Porque, se fosse caso de dinheiro, eu teria escolhido engenharia, ndo €? Engenharia de
formacdo, porque, hoje em dia, esta que € uma beleza (Lucas).

Observamos que, na trajetéria de Maria, houve constrangimento diante da escolha da
profissdo em decorréncia da insatisfacdo de seu marido ao dizer a ela que ndo deveria
trabalhar nem estudar. E evidente que as negociacdes conjugais para o0 exercicio das
carreiras das mulheres ainda sdo comumente encontradas nas dindmicas familiares.
Enquanto os homens tém certa autonomia nas carreiras, as mulheres necessitam negociar
suas entradas e permanéncias (Testenoire, 2001).

Por outro lado, consideramos que o patriarcado imbricado nas relaces sociais,
historicas e estruturais de poder dos homens sobre as mulheres ainda esta presente na
sociedade capitalista (Saffioti, 2015), portanto, o fato do marido ndo deixar a trabalhadora
estudar e/ou trabalhar expressa a maxima da relacédo de opressao das mulheres que ainda
enfrentam as desigualdades de género nas relagfes de trabalho (Kergoat, 2018). No entanto,
como o poder ndo é estavel, ele é passivel de mudancas, as movimentacbes e 0S
enfrentamentos das mulheres coletivamente no mercado de trabalho como um campo em
disputa fazem com que elas, assim como no caso das enfermeiras francesas, assumam

posicdes nas hierarquias sociais e galguem seus postos de trabalho (Kergoat, 2002).
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Nos depoimentos, ha forte presenca do desejo de cuidar. Na experiéncia formativa de
Maria, o “dom” foi tido como pré-requisito para o cuidado:

Eu me lembro de uma professora que me marcou muito, no comeco, ela até achou que eu
nao estava indo bem na prova, ela disse: olha, acho que é melhor que vocé desista, eu
acho que vocé ndo tem o dom para a coisa. [...]. E, quando eu fui pro estagio, eu tive
certeza absoluta de que eu tinha o dom, que eu ndo... que eu fiz muito bem em nédo desistir
(Maria).

Entendendo o cuidado como atividade construida social e ideologicamente feminina,
consideramos que ele esta estritamente relacionado a dimenséo das rela¢des de género e a
divisdo sexual do trabalho (Molinier, 2012; Soares, 2012; Marcondes, 2013). Este atributo
“feminino” foi requerido pela professora de uma das depoentes como inerente ao trabalho de
cuidar. Sob esse ponto de vista, para ser técnica de enfermagem, foi requisitado que a
estudante estivesse imbuida do “dom” e da “vocagao” para cuidar.

Afirmamos que as qualificagbes ditas “femininas” atreladas ao cuidado exigidas pela
professora sdo formas impostas para o desenvolvimento do trabalho de enfermagem, ou seja,
como se o cuidado profissional ndo pudesse ser aprendido e debatido na formacdo
profissional. Em se tratando das qualificacbes para o cuidado, as representacdes sobre o
“‘dom e vocacao” séo subterfugios do capitalismo para explorar as mulheres, portanto, € uma
forma utilizada pela mercantilizacdo do cuidado tanto na esfera reprodutiva, quanto no mundo
do trabalho (Federici, 2019). Outra questao é sobre o fato de a enfermagem ter sido
construida, durante um longo periodo de sua histéria, sob a égide do cristianismo e, com isso,
a abnegacao, o altruismo e a religiosidade envolvem o éthos da profissédo (Sim6es e Amancio,
2004).

A “vocacao” e a “devogao” no trabalho de enfermagem ainda séo construcbes
histdricas e sociais ao longo do desenvolvimento da profissédo, compreendida como feminina.
Esta ideologia, segundo Kergoat (2002), ainda perdura, inclusive, na formacéo profissional e

em textos que dizem respeito ao exercicio da profissao. Além disso, requerem-se, no mercado
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de trabalho, “[...] papéis femininos que remetem, como a imensa maioria da mao de obra
feminina, a qualidades mais que qualificacdes; e papéis que remetem, além do mais, a
qualidades individuais, a pessoa da trabalhadora” (Kergoat, 2002, p. 54).

Ademais, as representacfes sobre a vocacdo, 0 amor ao proximo e o dom para o
cuidado de pessoas devem ser analisados sob a perspectiva da ética do care. Ser uma boa
enfermeira requer uma moral que esta associada aos desprendimentos de ser enfermeira
bondosa e caridosa, ou seja:

A ética do cuidado expressa como a “vocagao” do cuidado € mencionada como o

critério moral que deveria estar presente em todos os profissionais enfermeiros, sem

que isso implique uma negociacdo necessidade posterior de profissionalizar o saber e

as préticas (Barral, 2018, p. 133 - traducé&o da primeira autora).

Tanto as mulheres quanto os homens associaram a escolha profissional com a
“vocacgao e dom”. Estes atributos séo construidos socialmente e, permeados nas relagées de
trabalho que constroem a identidade profissional, podem ser analisados sob a perspectiva de
gue: “A ideia é que as mulheres transferem habilidades e fun¢des de cuidar — que aprendem
e praticam no ambito da casa e da comunidade — para as profissbes que exercem”
(Montenegro, 2003, p.494). Assim, consideramos que, nas percepcdes das/os depoentes, ser
uma/um boa/bom técnica/o tem que estar imbuido, obrigatoriamente, do dom, da vocacéao e,
claro, do altruismo, tdo bem explicitado pelos estudos do care e da ética do cuidado (Molinier,

2012; Barral, 2018).

As pesquisas sobre as motivagbes masculinas para o exercicio do cuidado em
enfermagem reconhecem a sua escassez (Yi e Keogh, 2016; Kluczynska, 2017). Em uma
revisdo sistematica da literatura com abordagem qualitativa, Yi e Keogh (2016) analisam as
producdes cientificas mundiais (1970 a 2013) que se debrucaram nas motivacdes de homens
para a escolha do trabalho na enfermagem. Com relacéo aos aspectos econdmicos, das seis
pesquisas analisadas, cinco associavam-se a possibilidade de estabilidade no emprego, ao
aumento da renda familiar e a satisfacdo salarial. Em menor escala, foi apontado o desejo de
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poder ajudar outra pessoa — especialmente a vocacdo e o altruismo — por intermédio do
trabalho de cuidar (Yi e Keogh, 2016).

Apesar da existéncia de estere6tipos construidos socialmente diante da presenca de
homens em uma profissdo predominantemente exercida por mulheres, ha escolhas
permeadas pelo altruismo e o desejo de ajudar outras pessoas. Existe a vontade de cuidar
como uma das motivacbes para o ingresso de homens na enfermagem e poucos que
desejavam, inicialmente, a inser¢cdo na carreira da medicina. A questao econdmica € uma
opcao para maiores qualificagcdes para o exercicio do trabalho com estabilidade, a garantia
de um emprego e a possibilidade de obter um emprego em outros paises. Por outro lado, ha
caso de abandono da profissao por se sentir desconfortavel com relagdo ao processo de
subordinacao a profissdao médica (Kluczynska, 2017).

Em pesquisa canadense com 240 homens que escolheram a enfermagem como
profissdo, os principais motivos estavam relacionados ao desejo de ajudar o outro, a
seguranga no emprego, aos desafios que a profissdo pode proporcionar, as diversas
oportunidades na carreira, ao cuidado e as contribuicdes para a sociedade (Twomey e
Meadus, 2016).

Diante dos resultados, afirmamos que os dois técnicos tinham o desejo de cuidar do
outro e realizar a profissdo de modo a trazer contentamento aos pacientes, além da
possibilidade de insercéo rapida no mercado de trabalho, sobretudo para Jodo, que tinha, na
lavoura, um trabalho intenso e com jornadas extenuantes.

Os achados mostraram que todos/as relataram satisfacé@o e prazer nas atividades que
desempenhavam. N&o houve nenhum relato mostrando o contrario. Apesar da pesquisa ter
sido realizada no local de trabalho, o que pode ter gerado influéncias nos depoimentos, por
se sentirem pressionados em nao verbalizar os sentimentos e desejos com relacdo aos
prazeres e contentamentos no trabalho, todos/as relataram satisfagdo com o cuidado de
pessoas, 0 que corrobora a literatura. No trabalho de cuidar, o reconhecimento e os processos

criativos nas atividades sdo sempre importantes para a autovalorizacdo, pois sao
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estruturantes para os sentidos do trabalho e a saude dos/as profissionais (Molinier, 2012;
Wilosko e Ros, 2015).

As analises do trabalho em enfermagem devem considerar o cuidado como prética
social, em que h& constru¢cdes de identidades profissionais, desejos, escolhas e suas
contradicdes, sendo que ndo podem estar separadas da classe social e das relagbes de
género (Wlosko e Ros, 2015).

Consideracdes Finais

Esta pesquisa possibilitou conhecer as trajetdrias de mulheres e homens que tém, na
sua centralidade, o cuidado em enfermagem de nivel médio, tendo suas trajetorias de trabalho
e de formagdo marcadas pela necessidade de subsisténcia econémica e familiar e pelas
interrupcdes na carreira e nos estudos vivenciadas, sobretudo pelas mulheres. Além disso, as
construcdes sociais na profissdo perpassam as referéncias a abnegacédo, ao amor, a rendncia
e ao sacrificio.

Consideramos que este € um tema ainda pouco explorado pela enfermagem e pelos
estudos das relacdes de género e mundo do trabalho, visto que sdo escassas pesquisas
socioldgicas sobre esta profissdo. Consideramos que a enfermagem enquanto ciéncia, sendo
uma profissdo predominantemente feminina, pode avancar sob a perspectiva das ciéncias
sociais ao indagar o trabalho de cuidado e as suas interrelagbes com o género. Ademais, em
se tratando de um trabalho que ndo se esgota na esfera hospitalar, a dindmica do cuidado
familiar € um aspecto que merece maior aprofundamento, especialmente por permitir desvelar
a estreita relacdo das condi¢bes de trabalho, sobrecarga e saude de profissionais de nivel
técnico de enfermagem (Andrade et al., 2022).

Os achados revelam que a entrada na profisséo foi tida como uma forma de conseguir
melhores empregos e melhoria nas condicdes salariais tanto para os homens, como para as
mulheres. E o caso de Jo&o, que deixou o trabalho na lavoura para seguir com os estudos na
area da enfermagem, estando satisfeito com seu emprego e salério, reafirmando a mobilidade

social ascendente. Apesar de Lucas estar realizando a graduacdo em enfermagem, deseja
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cursar medicina, area historicamente predominada por homens, ainda que a entrada de
mulheres tenha ocorrido nos ultimos anos. Eles néo tiveram as trajetérias de formacéo e de
trabalho interrompidas pela dimensao do trabalho na esfera da reproducéo.

As mulheres tiveram seus percursos marcados pelo desejo de cuidar, ainda que
tenham tido interrup¢cdes em decorréncia do trabalho gratuito que desempenham: cuidado
com filhos, familiares e casamento. Entretanto, quase todas vivenciaram ou desejavam cursar
o Ensino Superior. Somente uma entrevistada ndo ambicionava realizar Graduacgé&o. O desejo
pela continuidade da formacdo de nivel superior seria uma forma das mulheres galgarem
espacos nas universidades, exercendo o direito a formacao profissional, ainda que a formagéo
seja realizada em faculdades privadas?

As escolhas profissionais, para algumas mulheres e para Lucas, estiveram
relacionadas a convivéncia, desde a infancia, com mulheres que cuidavam: primas, méaes e
avés. Ainda permanece o trabalho de cuidar como aquele que remete aos atributos ditos
femininos: paciéncia, generosidade e destreza, além do desejo de ajudar o outro. Esta
afirmativa estava explicita quando uma das entrevistadas verbalizou que, ainda estudante,
sua professora dizia que ela néo teria aptiddo para cuidar. Ndo seria o cuidado também
aprendido na dimenséo da profissionalizagdo?

Outro ponto de destaque é sobre as contribuicdes da divisdo sexual do trabalho, das
relacées de género e dos estudos feministas que dialogam com o cuidado enquanto trabalho
nas esferas produtiva e reprodutiva. Se 0s saberes para o cuidar sdo desenvolvidos,
sobretudo, pelas mulheres na sociedade capitalista e patriarcal, € por meio destas atividades
gue elas constroem suas trajetérias de trabalho e de formacao para galgar postos de maior
valorag&o social e econdmica (Andrade, 2015), fato encontrado nesta pesquisa.

Sendo assim, os achados desvelam os enfrentamentos destas mulheres para
conciliarem as dindmicas familiares, a area hospitalar e a busca por formagdo de nivel

superior. Consideramos relevante a perspectiva da enfermagem enquanto trabalho na
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sociedade capitalista, ou seja, em que h&d uma intensa exploracdo destas mulheres nos
espacos laborais e privado.

Ademais, tomar a perspectiva histdrica e social da construcdo da enfermagem no
Brasil é trazer a tona a abnegacao, disciplina, controle e “atributos femininos” (Costa, 2009)
requeridos nos servicos de saude. A ideia é também proporcionar discussfes sobre as
interrupcdes e as influéncias nas trajetérias de trabalho e de formacéo das trabalhadoras,
como a necessidade de negociagbes para as carreiras ao terem que lidar com o machismo
de seus companheiros ou a abnegacéo dos estudos face as demandas educativas de seus
filhos.

Outra questao € a necessidade de politicas publicas para a formacao profissional, ja
que todas disseram ter que pagar pelos estudos. Ora, se 0s conhecimentos para o cuidado
sdo requeridos para o saber-fazer em enfermagem, € extremamente importante que a
formacéo seja de qualidade e garantida pelo Estado, com as politicas publicas de cuidado
para filhos/familiares, fato corroborado pelos depoimentos das trabalhadoras entrevistadas.

Ressaltamos que a pesquisa apresentada ndo € passivel de generalizacdes, pois ha
a necessidade de maiores investigacdes sobre as relacdes de género no trabalho de cuidado
na enfermagem. No entanto, sdo possiveis as aproximacfes com os estudos da divisao
sexual do trabalho e os estudos do care, pois permitirdo compreender as diferenciagdes e
similitudes nos percursos para o trabalho de cuidado, além das motivagfes e das posicdes de
classe social do grupo analisado.

As dificuldades para a analise das entrevistas realizadas dizem respeito ao restrito
namero de producdes cientificas brasileiras sobre o trabalho de nivel técnico em enfermagem,
a divisdo sexual do trabalho e o trabalho de cuidado realizado por mulheres de camadas
populares, tendo dupla dimensao: o trabalho na esfera produtiva hospitalar e o trabalho da
reproducdo social. Além de lidarem com as relacdes patriarcais na sociedade capitalista,
influenciando as trajetérias e os lugares destinados as mulheres, como apresentou uma

depoente.
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Mas, ao mesmo tempo, as resisténcias das mulheres nas disputas pelo poder para se
inserirem e/ou permanecerem no mercado de trabalho parecem ser uma abordagem a ser
desvendada por outros estudos. No trabalho de cuidado, saberes sdo construidos pelas
trabalhadoras e, assim, entendendo o pertencimento a um grupo profissional, conseguem,
apesar das desigualdades de género na esfera produtiva e reprodutiva, seguir a carreira e
pleitear outras formacdes profissionais, como indicam os percursos de nossas entrevistadas.

O desafio para futuras investigacoes esta na abordagem de raca/etnia® daqueles/as
gque tém, na sua esséncia, o cuidado humano, além de instigar reflexdes sobre o trabalho de

cuidado que os homens desempenham nesta atividade predominantemente feminina.
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