ENTREVISTAS

ENTREVISTA 1

Entrevistador: Entao olha, jad passaste por varios estigios se pensares um bocadinho
naquele estdgio que tu tiveste de Novembro a Dezembro, ndo é, que correspondeu ao
estagio de integragdo a vida profissional, que tiveram, o ultimo antes deste, qual € a

opinido global que tens acerca desse estidgio?

Entrevistado 1: E preciso dizer qual é o estdgio?

Entrevistador: Podes dizer.

Entrevistado 1: Entdo, vai facilitar porque eu tive no hospital x, no Servico de
Psiquiatria x, em termos de orientacdo o meu balanco é muito positivo, porque a minha
enfermeira orientadora, supostamente a que eu achava, que nos deu aulas de psiquiatria,

achava que era espectacular e a primeira vista tinha uma ideia espectacular dela e

Entrevistador: Era do servigo?

Entrevistado 1: Era do servico e deu-nos aulas e eu fiquei toda contente quando soube
que era ela e depois ela foi de férias e em termos de orientador fiquei com o enfermeiro
chefe e foi giro, néo era, foi giro porque ndo era um servigo dificil, porque ndo era um
servigo que exigisse muito de nds, exige algum empenho, exige algum e essencialmente
exige algum gosto e isso eu tinha, portanto eu achava facil, mas se exigisse nds ndo
tinhamos sido muito orientdveis. Acho que foi um bocado por-nos a fazer coisas e a ver
0 que safa, ndo numa perspectiva de nos ensinar, que nos primeiros dias em que tive
com essa enfermeira, que era a enfermeira x, havia essa relagdo de ensino-aprendizagem
era mesmo muito interessante, ela dava imensa importincia, ela revia o plano de
cuidados connosco, ficavas com a sensag¢do que ela era miltipla de saber e saias junto
dela a pensares assim, porque € que eu ndo me lembrei disto?, porque fazia tudo

sentido, ela explicava-te mesmo e nio era uma perspectiva de tem que ser isto, isto e



isto, ndo, era entdo porque € que achas que isso aconteceu? e safas mesmo a perceber,
com vontade de ver, de encontrar j4 o primeiro esquizofrénico e com o enfermeiro chefe
a perspectiva ndo era, eu acho que ele achava que fazia isso, mas ndo fazia de todo, mas
também quem somos nds para lhe dizer?, entdo era um bocado a quantidade, ou seja ver
quanto é que safa de nds, ou seja quantas higienes nds faziamos, quantas sessdes de
relaxamento nds faziamos, quantas, o que € que nds mostrdvamos e isso acho que faz
com que o balango ndo seja muito positivo, ndo havia grande reflexdo sobre isso, por
exemplo nds tinhamos actividades que faziamos com os doentes 14 que nenhuma delas
foi assistida pelo enfermeiro, quer dizer até que ponto vale alguma coisa?. A gente
podia estar ali a dizer a maior barbaridade, a dizer estio numa nuvem e agora atiram-se
da nuvem e morrem e querem matar o sobrinho! e quer dizer e ninguém dava por nada e
ndo havia e eu sai de 14 com imensas dividas e com imensa necessidade de ter feito
coisas melhores, por exemplo se havia alguém que se levantava no meio da sessdo e
comecava, porque eu estava num servico de agudos, portanto as pessoas algumas
estavam bastante descompensadas, se me levantava a meio do, se havia uma que se
levantava a meio da sessdo e comecava a cantar € eu pensava, mas o que € que € suposto
eu fazer agora?, mesmo que eu ndo fizesse nada quando eu ia para a sessdo de
relaxamento a seguir jd ia com a ideia que se iam levantar todos e comecar a gritar
comigo e nio havia muito esta, ndo havia, da parte do enfermeiro chefe nao havia muito

esta preocupagao.

Entrevistador: Mas porque € que achas que ele nio tinha essa preocupagdo?

Entrevistado 1: Eu acho, que € assim, ele era uma pessoa super ocupada, pronto, era
uma pessoa super ocupada mesmo, ndo sei se ele se fosse, ele ndo prestava cuidados,
ndo sei se ele se fosse prestador de cuidados em equipa como os outros se ndo haveria

essa preocupacdo, mas se havia também porque € que ele ndo a disse?

Entrevistador: Ele s tinha um aluno, ou tinha varios?

Entrevistado 1: Tinha-nos a nds as trés, nds éramos trés, ah e ndo sei e depois era
esquisitissimo, ele ndo, uma das coisas que mais me irritava era que, pronto a avaliacdo
final foi, elas tiveram todas muito bem porque eu lhes disse isto e isto e isto e foi por

causa disso que elas deram um salto!, quer dizer ao fim ao cabo um orientador tem um



bocado essa funcdo, ndo €, ndo de nos motivar, nds temos que encontrar a nossa propria
motivacdo, mas de nos dar instrumentos para trabalhar e ele, ele era completamente
auto-centrado, tudo o que acontecia de bom era ele, era com tudo, ndo era sé connosco,
era com tudo, era horrivel, mas ele era muito simpético, ndo era uma pessoa de trato
dificil, era bastante acessivel, mas era bastante auto-centrado, entao 0 nosso sucesso em
estdgio acabou por dever-se a prestacdo maravilhosa que ele teve e ele ndo teve uma
prestacdo assim tdo maravilhosa!, quer dizer ndo foi daqueles orientadores que tens de
fazer isto, tens de fazer aquilo, ja viste o que fizeste?, porque € que achas que isso estd a
falhar? ndo nos ensinou, ndo, mas também foi um bocado ao vento e ndo penso que
tenha sido positivo, de qualquer maneira tentou nos encontrar visitas domiciliares,
tentou arranjar o maximo de, deu-nos sugestdes para actividades com eles, tentou-nos
arranjar estratégias, mas essas estratégias ndo eram avaliadas, ndo eram vistas, ndo
eram, quer dizer eu acabei por pensar assim, como € que ele me vai avaliar se ele nunca

me viu?

Entrevistador: Ele nunca vos via?, o tempo que estava com vocés ndo vos ia dando

feedback do que € que

Entrevistado 1: ndo

Entrevistador: S6 foi no fim?

Entrevistado 1: Nao é assim, n6és podiamos eventualmente mostrar-lhe os planos de
cuidados e ele dizia sim muito bem, ndo, ndo havia grande resposta e ele tinha uma
funcdo 14 mais logistica, mais administrativa, trazes material para aqui, vais ali, mandas
ndo sei quem e em termos de cuidados ndo fiquei também muito a vontade para lhe
perguntar o quer que seja. O pa era impossivel, a tinica pessoa com quem eu tive, as
coisas que eu acho que em psiquiatria nos devem suscitar mais ddvidas e a mim
suscitavam-me era como comunicar, como e havia uma série de ddvidas que eu ndo
conseguia por a ele e pus a enfermeira X na primeira semana que ela teve connosco e
que ela tirou completamente e a ideia que eu tenho é que se eu tivesse mais quatro
semanas com ela tinha sido um estdgio riquissimo, que eu tinha aprendido imenso e que

tinha adorado aquilo e que se calhar ia para 14 trabalhar quando acabasse o curso e



portanto aquilo estava a correr tdo bem e depois houve ali uma falha e tive um bocado

€ssa sensagﬁo, mas correu bem.

Entrevistador: Mas ela por exemplo punha-vos a pensar, foi um pouco o que tu
disseste, punha-vos a reflectir sobre as coisas e depois dava -vos algum feedback acerca

do que € que vocés faziam?

Entrevistado 1: Nao houve muito tempo para isso, ndo houve muito tempo para isso,
ela dava-nos feedback quando nds lhe mostrava-mos o plano de cuidados, ela ndo
assistia propriamente a nossa relac@o, porque ela também ajudava muito o enfermeiro
chefe, portanto também ndo prestava cuidados directamente, mas perguntava-nos
sempre, queria sempre falar connosco, por exemplo nés tivemos, ao fim de um dia quis
falar connosco, por exemplo arranjou uma estratégia que eu achei que foi muito boa que
foi ndo nos deixar ver os dossiers durante trés dias e entdo ndo sabiamos os diagndsticos
e entdo ela, mandou-nos conhecer, ndo nos deixava assistir a passagem de turno e era sé
uma tentativa de nos conhecer, vocés as trés estdo no servigo, nao vao prestar cuidados,
véo s6 falar com os eles e vao tirar as vossas conclusdes e depois vao-me dizer o que é
que acham que eles tém e foi girissimo, foi completamente ao lado e nds conseguimos
perceber que a doenca mental tem, influencia as pessoas de maneiras diferentes e as

pessoas reagem a vida e ao stress de maneira diferente como € 6bvio.

Entrevistador: Vocés conseguiam chegar 14, tinham conhecimentos da escola

suficientes para chegarem 14?

Entrevistado 1: Nio, nio, este ano

Entrevistador: Ou tinham-nos e ndo eram capazes de os por em pratica?

Entrevistado 1: Nao tinhamos, ndo tinhamos de todo, esta enfermeira que foi quem nos
deu aulas, ela tentou transmitir nas trés aulas que nos deu o maximo que conseguiu, mas
acho que é completamente impossivel, ¢ completamente impossivel em trés aulas, como
nds tivemos aulas, com, tivemos umas aulas que eu até achei interessantes sobre as
taipas, sobre os toxicodependentes, mas que nds nido aborddmos em nada e quer dizer se

calhar tinhamos aproveitado melhor se fossem aulas de saide mental ou de cuidados



objectivos, acho que para este estdgio nés fomos muito mal preparados, acho mesmo
porque dada a carga hordria que tenho, a importancia que t€m para nés, ah, e sendo nds
alunos do quarto ano dos quais se exige muito mais do que dar banhos, ndo acho

minimamente que nds tivéssemos preparados, em termos entdo de patologias ndo, ela
falou-nos em termos de comunicagdo, como € que era o servico, mas em termos de
patologias ndo, entdo nds estdvamos um bocado um tiro no escuro, o0 método de aula das
patologias era mostrarem-nos um filme, por exemplo em relag@o ao toque, ao transtorno
obsessivo-compulsivo mostravam-nos aquele filme do x, com o y e pronto era um
bocado um comentdrio a volta daquilo e ndo havia um suporte tedrico muito grande,
portanto as aulas eram engracadas e tal, a gente ndo faltava porque eram giras, mas no
havia um suporte tedrico muito grande, ndo é e em estigio tivemos muitas pessoas
internadas com transtorno obsessivo-compulsivo e pronto, mas ela, foi girissimo. O que
ela nos quis dar foi esta ideia inicial, o objectivo dela ndo era mesmo as patologias,
aquilo que nés tinhamos oportunidade de lidar mais tarde, ¢ mesmo a relacdo, o
perceber como € que a saiide mental afecta uma pessoa e porque é que é tdo
marginalizada. E acho que ela conseguiu isso e depois outra estratégia que ela adoptou
foi, nés éramos para s6 termos um doente ao fim de uma semana e tivemos logo dois no
terceiro dia, que ndo fazia sentido realmente, o servico era bastante leve, eles eram
independentes, era uma questdo de estabelecimento de uma relagcdo terapéutica e no
servico é complicado porque sdo dois enfermeiros para trinta doentes, mas para nos
acho que dois era perfeitamente aceitdvel e isso ajudou-nos imenso porque podemos
conhecer mais, mais, um leque mais variado de doengas, por isso € que eu fiquei sempre

com psicéticos, porque eram os Unicos que existiam!, mas eu acho que ajudou e acho

que foi positivo.

Entrevistador: Entdo olha, estou a ver que gostaste muito dessas enfermeira

orientadora!

Entrevistado: Sim

Entrevistador: Se pensares um bocadinho em todos os estdgios que tiveste até agora,

qual € que, pensando, diz-me qual é que tu gostaste mais e porqué ? e qual é que

gostaste menos?



Entrevistado 1: A menos é fécil, agora a mais, a mais, é assim houve uma que me
marcou definitivamente, estou a gostar muito deste meu orientador agora, porque ¢ uma
pessoa com uma capacidade enorme de conhecimentos, uma necessidade enorme de
ensinar e de aprender contigo e acho que isso € bastante positivo, mas o estigio ainda
ndo acabou portanto deixo as conclusdes para depois.

Ah, mas a minha primeira orientadora, as minhas duas primeiras orientadoras no
primeiro ano, ah, a orientadora do centro de saide em cuidados continuados e a minha
orientadora do servigo de ortopedia de x, ah, foi o servigo, o primeiro estidgio em centro
de sadde e o primeiro estdgio em hospital, foram brutais, brutais, brutais!. Ah , foram as
duas impecdveis, eu ndo conhecia nada de cuidados continuados e estou a fazer, o meu
projecto final é de cuidados continuados, portanto acho que isso diz alguma coisa do
que ela me marcou, acho que se a experiéncia se nunca tivesse sido positiva nunca, uma
pessoa super dedicada; super competente; ah a relagdo com a familia, os cuidados
continuados baseiam-se muito, era brutal, toda a gente a conhecia; toda a gente lhe fazia
um sorriso quando ela batia a porta; toda a gente lhe telefonava quando precisava de
alguma coisa; ela ia a conduzir e a atender telefonemas, sobre, para responder a duvidas
da familia e das pessoas, era brutal, era muito positivo, a equipa funcionava muito bem,
eram todas pessoas dedicadas, todas, e marcou-me muito positivamente e pelas mesmas
razdes no estigio de ortopedia, pude ver como é que uma pessoa pode ser competente
nos dois estagios. Ah, a enfermeira que estava comigo era super dedicada, ela tentava-
nos mostrar a maior parte, ela percebia perfeitamente que nds éramos alunos do
primeiro ano, ah, exigia-nos, nunca nos exigia mais do que aquilo que era suposto, ah e
exigia ja depois de nos ter mostrado uma vez, explicado uma vez, e agora faz tu e agora
faz tu com orientacdo e agora faz tu sozinha, havia sempre esse, essa preocupacio, ela
tinha duas alunas, eu e outra e safava-se lindamente, acho que nunca privilegiou uma
em detrimento da outra, a equipa também era fabulosa, nunca, também era aluna do
primeiro ano, mas nunca detectei maus cuidados, nunca detectei problemas em que
tivessem havido mau cuidado de enfermagem, uma preocupacdo e um carinho pelos
doentes muito bom, ah, funcionava tudo bem no servico, lixos; material; os auxiliares
eram impecdaveis, ah, o servigco funcionava cinco estrelas mesmo, ajudaram-me imenso e
fiquei com a pedalada toda para o segundo ano, que foi quando eu achei que ia desistir
do curso, porque tive o pior estigio da minha vida, mas o pior estigio da minha vida!,
ndo s6 porque tive ah, md orientadora, posso dizer que era uma md enfermeira

orientadora, como posso dizer também que tive uma ma professora orientadora, ah,



entdo as duas coisas em conjunto é catastréfico, completamente catastréfico!, é uma
sensacdo de abandono, de, eu sai uma vez do hospital e virei-me para o meu namorado
sem chorar sem nada e disse assim: eu vou desistir do curso, eu vou desistir disto,
porque a minha satide mental ndo me permite que eu ultrapasse isto, isto ndo devia de
ser assim tdo importante para mim, ah foi um exagero!, eu ouvia coisas que se calhar
muitas pessoas ouvem que €, o enfermeiro, os enfermeiros normalmente pelo que eu me
pude aperceber dos estdgios ndo sdo eles que se voluteariam a ficar com alunos, sdo
escolhidos pelo enfermeiro chefe e ficam com alunos, pronto e depois ha os que gostam
e os que ndo e eu fui logo calhar com uma que néo gostava!, mas acho que se calhasse
com qualquer outra pessoa do servico me iria calhar uma pessoa que ndo gostasse. A
equipa era horrivel!, ndo falavam uns com os outros, ndo comunicavam, tinham,
encostavam trabalho uns aos outros, era um servico de medicina, ndo sei se isso quer
dizer alguma coisa. Ah, mas, €, foi o, as situagdes ndo eram féaceis, 0 servigo era mesmo
impossivel, eu sou capaz de reconhecer que ndo eram muitos enfermeiros, o rdcio néo
era muito grande, p4 mas eles tratavam mal os doentes, eles tratavam mal os doentes,
era impressionante, era, eu lembro-me que havia 14 uma rapariga do, que tinha acabado
de sair do nosso curso, da nossa escola, € eu lembrava-me dela, que era a X, uma
pequenina gordinha de cabelo comprido, ndo sei se era do teu ano, era capaz de ser do
teu ano que ela deve ser antes de, ndo, ah e lembro-me que tinha um doente
inconsciente, ela tinha um doente inconsciente numa fase de neo ja mesmo terminal que
morreu no dia a seguir e ela estava-lhe a aspirar secrecOes e antes de lhe aspirar
secrecdes ela disse: senhor ndo sei quantos, ja ndo me lembro o nome, eu vou-lhe agora
aspirar secrecdes vai sentir isto e isto, mas mantenha-se calmo, tente respirar, uma
coisa, ndo € possivel!, como aquela gente que chegava ali e aspirava sem luvas, para
cima e para baixo, para cima para baixo, para cima e para baixo, infectados ou ndo, uma
coisa horrivel, uma coisa horrivel em termos de cuidados! de toda a gente, quase, é
assim ndo posso, claro que havia enfermeiros competentes, mas no geral eram muito
poucos, ndo estou a perceber o que voces estdo a fazer, ¢ impressionante!

Da minha enfermeira eu chegava a ouvir coisas, ela era chefe de equipa, mas aquilo nio
funcionava como equipa minimamente, era chefe de equipa, porque de vez em quando
estavam 14 as trocas dos outros, ah e ela era chefe de equipa e ela chegava-me a dizer
coisas deste género: mas tu queres vir para enfermagem porqué?, isto € horrivel!, tu ndo
devias querer ir para enfermagem!, coisas do género, eu ja estou farta de ter alunos!,tu

és a ultima aluna que vou ter!, porque eu ja estou farta de alunos!



Entrevistador: Porque é que achavas que ela estava farta?

Entrevistado 1: E assim, porque era assim nés éramos alunas do segundo ano, era a
primeira vez que nos estavam a exigir coisas como puncionar veias, era a primeira vez
que nos estavam a exigir e eu, se calhar para mim tinha sido mais fécil se eu no primeiro
ano tivesse tido um estdgio de medicina, como alguns colegas meus tiveram, mas eu
ndo tive, tive no estigio de cirurgia, eram mais dependentes, eram mais independentes,
era, havia uma motivacdo muito diferente nas pessoas, nos proprios doentes para
ajudarem e para perceberem porque € que nds, ali ndo, ali os doentes basicamente se
ndo estavam quase também ndo faltava e era mesmo uma situacdo, eu ja me sentia
insegura com a falta de conhecimentos que tinha, ndo porque nio os tivesse aprendido
na escola porque tinha, tinha uma cadeira enorme chamada enfermagem dois, que, de
quinhentas mil pédginas, e , mas ndo me sentia segura, porque tinha que executar uma
série de técnicas quase diariamente, porque num servigo de cirurgia por exemplo sé as

executei uma vez, eu algaliei uma vez.

Entrevistador: Mas nao tinhas aprendido essas técnicas na escola?

Entrevistado 1: Tinha aprendido na escola, mas nunca houve, 14 estd como no primeiro
ano tinha havido, ali nunca houve uma preocupa¢do em me mostrar, em me explicar, em
perceber porque é que a segunda vez eu falhava, eu tive, a primeira vez que eu
puncionei uma senhora, ah, a minha enfermeira orientadora virou-se para mim e disse-
me assim: fogo! isso € o canal das mancha, se tu ndo furas isso!, eu j4 estava nervosa, eu
olhei para as veias e disse assim, bem isto ndo ha-de ser muito dificil, mas aquilo e o
manderil e o outro e tira a0 mesmo tempo, foi horrivel! e furei trés vezes a senhora, ndo
correu nada bem, o canal da mancha afundou, ainda levei nas orelhas por cima, foi

horrivel, extremamente horrivel e ainda hoje ndo consigo puncionar como deve ser.
Entrevistador: Diz-me uma coisa, tens estado a falar do enfermeiro competente, estds a
falar de enfermeiro como competente, gostaste muito daquelas enfermeiras do centro de

saude e da ortopedia porque eram competentes, competentes como enfermeiras?

Entrevistado 1 : Como enfermeiras e como orientadoras.



Entrevistador: Como orientadoras? Porque € que eram competentes como
orientadoras?

Entrevistado 1: ah

Entrevistador: O que € para ti competéncia?

Entrevistado 1: Uma competéncia eu acho que €, para mim essencialmente € ter
capacidade de pensar e de argumentar aquilo que se faz, ah se se faz por uma razio,

7z

qual € a razdo e porque € que isso € bom e ter nocdo que € uma coisa que se vai
melhorando, nunca € uma coisa adquirida, ah uma competéncia vai-se melhorando
sempre, ndo é estar adquirido porque estd adquirido e pronto, eu sei aspirar mas por
mais porcaria que faga, a aspiracdo também néo tem muita 16gica, pronto, traumatismo
do ndo sei de qué. E era competentes nesse aspecto, em termos de enfermagem, porque
eu acho que ndo s6 é importante ter um bom apoio psicolégico e um bom apoio
enquanto orientador como também € importantissimo que aquela pessoa te sirva como
modelo, que ndo te diga coisas como também ja ouvi, principalmente naquele estdgio de
segundo ano, que € p4, fazes assim na escola, mas isto que tu estds a ver que eu estou a
fazer tu ndo estds a ver!, € horrivel, é por em questdo, entdo aluna do segundo ano!, eu
agora no quarto ano consigo diferenciar, porque ja tive boas experiéncias e mas
experiéncias, no segundo ano, eu tinha tido uma boa experi€ncia e agora estava aquela
jovem ali a dizer-me para fazer aquilo e eu a pensar, entdo como € que se faz? Mas isto
estd mal, eu tenho que perceber que isto estd mal!, mas nio d4, tu v€s tanta gente a fazer
a mesma coisa que te interrogas!, dd muito mais jeito fazer assim, d4 muito mais jeito
ndo estar ali com umas luvas esterilizadas a procura de que alguém te va, ndo €, mas
acho que, € pd, acho que tem que haver essa preocupagdo, servir também como modelo,
eu acho que isso para mim dd-me uma grande seguranca perceber, como agora neste
estdgio que o meu enfermeiro orientador sabe muito mais do que eu e eu consigo ver
isso, ndo € s saber tipo bl4, bl4, bl4, bla, bla, bld e uma aspiracdo faz, ndo, é ver que ele
ndo descura nada, ndo sé aspira, como € a comunicacdo com o doente, com ¢é a
comunicagdo com a familia, como é capaz de estar atento a dez mil coisas a0 mesmo

tempo, a perceber tudo, atento a mim, quer dizer ndo deve ser facil penso eu ter o

servico atrs dele



Entrevistador: Atento a ti como?

Entrevistado 1: Perceber que, por exemplo,

Entrevistador: O que é que queres dizer com isso?

Entrevistado 1: Atento a mim no aspecto de, quando eu dou por mim ele estd sempre a
me, é assim este enfermeiro agora é chefe de equipa e em cuidados intensivos o chefe
de equipa funciona muito como muleta de todos, estd ali ah, o que € que tu precisas?,se
alguém tem alguma divida, especialmente porque hd muitos, muitos, pessoas novas a
integrar as equipas e entdo ele ndo s6 me estd a orientar a mim como estd ainda a
integrar mais duas pessoas ah e ele tem isto, com pessoas em situacdes instaveis,
enquanto o meu doente normalmente é uma pessoa mais estavel, tracado sinusal, pronto
e aquilo funciona tudo muito bem, eles ndo, eles t€m situacdes realmente complicadas e
de vez em quando, o meu doente tracado sinusal e ele o que é que tu precisas? e eu
digo-lhe, e eu tinha uma série de questdes que ia acumulando e digo-lhe tudo e ele é
perfeitamente capaz independente do trabalho que tenha de se sentar, de me ouvir na
altura, se precisa de ir a algum lado volta, ndo me deixa pendurada, ndo se esquece de
mim, ah sei 14 outra das coisas € deu-me o contacto quando me conheceu, acho que ¢
fundamental, ah mostra alguma disponibilidade, também é uma pessoa com vinte e sete

anos, que também facilita

Entrevistador: Mas porqué, porque é que facilita?

Entrevistado 1: Facilita imenso, acho que ndo, a forma de ver os alunos, isso facilita-
me, isso dificulta-me tanto como eu falar como a minha futura sogra, tenho que estar
sempre com duas pedras na boca, dizer bem se calhar eles, bué!, eu ndo posso dizer
bué!, ninguém percebe, ndo € que eu va dizer bué, agora com este enfermeiro
orientador, mas se me sair também nio me preocupo e hd sempre aquela sensagdo de
serd que eles me entendem?, ou se eu, ndo sei, se calhar sem razdo nenhuma, sem
fundamentag¢do nenhuma, mas ha ali uma sensag@o de hierarquia que com ele ndo ha e
ele é capaz de ser das pessoas mais informadas ali dentro e com mais competéncias a
nivel de tudo e que ndo ha com um enfermeiro mais velho, um enfermeiro mais velho
nao sei, um enfermeiro mais velho, agora dizer que, nao sei isso ndo me aconteceu, por

exemplo a minha enfermeira orientadora de cuidados continuados era uma pessoa



também nova, com cerca de trinta anos, mas a de ortopedia ndo era, tinha cinquenta e tal
anos e era uma pessoa que eu considero ao mesmo nivel deste enfermeiro que estd agora
comigo, pronto este enfermeiro sabe muito mais por ser Cuidados Intensivos, hd um
leque muito mais variado de conhecimentos que tem que ter e que ele consegue ter ah e

acho que € assim, acho que € isso.

Entrevistador: Pronto, ja percebi qual € o teu pior e o teu melhor!

Entrevistado 1: Pois

Entrevistador: Ja que estivamos a falar de competéncias, tu achas que no final dos

estagios tu adquires competéncias?

Entrevistado 1: Acho que depende do enfermeiro orientador, muito sinceramente acho

que sim

Entrevistador: Até agora achas que adquiriste competéncias para seres uma boa

enfermeira?

Entrevistado 1:Acho que adquiri algumas, ndo adquiri todas de certeza, acho que
principalmente adquiri vontade de as melhorar, eu sei perfeitamente que ndo consigo
neste momento ser auténoma e chegar a uma equipa e funcionar a cem porcento, ndo
sou mas acho que com a correcta integracdo, acho que adquiri as competéncias

necessarias para me motivar e para conseguir

Entrevistador: Que competéncias?

Entrevistado 1: Ah, sei 14, acho, trabalho em equipa acho que é fundamental; ah tenho
imensa vontade de comecar a trabalhar com as minhas colegas, de, mesmo, as minhas
colegas da escola, acho que era fenomenal e tenho ideia que existem equipas que
funcionam assim e se Deus quiser acho que vou conhecer; tenho, sei 14, concentragao,
eu adquiri imensa; estabilidade emocional, eu era uma pessoa que no primeiro ano meu

Deus!



Entrevistador: Concentragido, porqué?

Entrevistado 1: Concentracio, porque eu era completamente despagarada,
completamente despacarada, as coisas aconteciam e eu nem notava, se eu estava
concentrada numa coisa o resto a volta, € um bocado, eu lembro-me, eu tenho uma
amiga minha que tem, uma amiga minha que j4 tem alguma idade, que € educadora de
infincia e ela diz que é impossivel quando se trabalha com criangas tu ficas com uma
nocdo de tudo, do que se estd a passar a tua volta, porque tens mil e uma criangas a tua
volta e estdo sempre a fazer sempre asneiras e tu tens que estar de olho em todas e acho
que enfermagem é um bocado isso, é perceber o que se passa com o teu doente, com o
doente do lado, mesmo que ndo lhes estejas a prestar cuidados, que a tua colega precisa
de ajuda, isto envolve concentracdo e capacidade de e eu acho que isso um bocadinho
consegui, que eu era completamente ao lado, que adquiri por exemplo, tenho mesmo de
dizer isto, acho que estou muito mais calma, aprendi a ouvir melhor, reajo muito melhor
a critica e mais, acho que estou muito mais criativa, acho que se nio tenho almofada
tenho capacidade de perceber o que é que vou fazer dali, se ndo tenho tesoura como é
que vou resolver isto, se ndo tenho nastro como € que vou resolver isto, ah mesmo em
termos relacionais, sei 14 acho que envolve também alguma criatividade saber
comunicar com as pessoas e saber perceber o que se passa com ela e essa também se
calhar é outra caracteristica, a capacidade de comunicagdo, a capacidade de ouvir, de
fazer aqueles siléncios terapéuticos, sei 14 acho que s@o n e dependendo do contexto,

acho que as técnicas em si, € a pior coisa, a destreza manual, aquela coisa que eu

Entrevistador: E uma coisa que vais adquirindo com o tempo

Entrevistado 1: Acho que sim, espero que sim

Entrevistador: Por isso € que disseste que a competéncia vai evoluindo

Entrevistado 1: Pois.

Entrevistador: Olha, disseste muitas coisas que eram importantes num enfermeiro

orientador, imagina que tinhas todo o poder do mundo para seleccionares um



orientador, quais eram os critérios que, imaginas que eras chefe, disseste que eram os

chefes que seleccionam os orientadores e tinhas que escolher um orientador

Entrevistado 1: Para um aluno ou para mim?

Entrevistador: Para um aluno. O que € tu achas que era importante para seleccionar

esse orientador, quais eram os critérios que utilizavas?

Entrevistado 1 : Eu acho que acima de tudo e fundamentalmente ndo ha outra hipétese,
ndo se atribuem alunos a enfermeiros que ndo querem ter alunos ou pelo menos sé se
entregam a quem quer, nem € sequer a quem nio se importa, porque ai vai haver sempre
algum desprezo, se vem num dia mau, que chatisse 14 vou eu ter que levar com aquele
mitdo outra vez, ah ndo funciona de todo. Ah, penso que a idade néo seja limite, ha
pessoas novas bastante competentes, eu no outro dia fiquei com, o meu orientador nao
estava numa noite e fiquei com uma das pessoas da equipa que eu achei fabulosa,
fabulosa, tinha mais trés ou quatro anos que eu, foi impecdvel comigo, ndo s6 nido me
fez tudo, ela explicou-me tudo, tentou-me inserir na maior parte de coisas que ela
consegui, tentou-me levar sempre a perceber o que € que ela estava a fazer, acho que é
fundamental haver, eu tive outro orientador no terceiro ano que foi girissimo que ela
estava a fazer um curso sobre o ensino-aprendizagem e ela prépria dizia, eu estou aqui
para aprender contigo, ela falava assim: eu estou aqui para aprender contigo e eu achava
aquilo girissimo e dava-me algum poder o que eu acho que também ¢ giro nessa relacéo
e € bom, porque nés sentimo-nos, nds sentimo-nos, nés nao nos sentimos sé ajudados
como também nos sentimos tteis e eu chego aos primeiros dias de estigio e tenho
aquela sensagdo de ai meu deus estou a ser um imbecilho, estou ali feita sombra, atrds
de alguém, olhe desculpe se ndo se importa de me responder?, acho que e ali ndo,
quando a pessoa mostra que também estd a aprender alguma coisa contigo e que tu
também a estds a motivar, as perguntas tornam-se pertinentes € a relacdo torna-se
pertinente e com razdo de ser, acho que fundamentalmente as pessoas ndo sé t€ém que
querer ter alunos, mas também tém que saber porque é que querem, se é para aprender,
se é para formar profissionais competentes, tem que haver uma razio, ah ndo € orientar
por orientar, acho que isso € fundamental, depois o resto dos critérios, eu acho que nio
pode ser, ndo pode ser, como € que hei-de explicar isto, ndo pode ser, autoritdrio, ndo se

pode achar hierarquicamente superior, acho que isso inibe-nos de perguntar, inibe-nos



de, ah, estamos sempre num stresss, o que € horrivel, eu tenho uma amiga minha que
estd nessa situacdo agora e ela chega ao servigo e entra em stress, ah para onde é que eu
vou?, isto inibe o raciocinio como deve ser, isto ndo lhe permite pensar, ela chega ao
servigo, deixa-me ver, ndo sei qué, agora tenho que me sentar assim, ndo posso sair de
ao pé do doente, porque leva na cabeca cada vez que sai de ao pé do doente, aquilo ha
ali um stress que inibe qualquer tipo de aprendizagem e a sensag@o que eu tenho dos
estdgios que eu nio gostei, que ndo foram muitos, foram s6 dois que eu saf de 14 a saber
exactamente a mesma coisa, exactamente a mesma coisa, ndo adquiri nada de novo,
nada, nada, nada, ndo sou capaz de dizer eu aprendi a fazer isto, o servico até pode ter
coisas boas, mas se o estigio em si é negativo nds ndo aprendemos nada, ndo
aprendemos nada porque ndo temos vontade de aprender, porque achamos que estamos
a macar, porque achamos que estamos mal, que estamos sempre a levar nas orelhas que
estamos errados, que ndo vamos chatear o senhor chefe de equipa ou o e € horrivel essa
sensacdo de hierarquizacdo e tu estds no fundo da cadeia alimentar, feito rato, nao é

bom.

Entrevistador: Desses todos, diz-me um, um critério que achas que é o mais, o mais

,deles todos o0 mais importante?

Entrevistado 1: Acho que é, ah, a vontade de ter alunos, a capacidade de perceber que
aquilo também € importante para ele, ndo me estd a fazer favor nenhum, esta a orientar-

me, mas nio me esta a fazer favor nenhum, € isso.

Entrevistador: Agora queria s6 que pensasses assim nos estagios, num momento, numa

situacdo que tenha sido particularmente dificil para ti? Consegues?

Entrevistado 1: Particularmente dificil para mim, reporto-me ao estigio do segundo

ano, agora a mais dificil!

Entrevistador: Nio tem que ser a mais dificil podem ser vdrias.

Entrevistado 1: Nio, a mais dificil ndo foi no segundo ano, foi no primeiro. Foi uma

situacdo em que a minha colega, eu estava no estdgio de Centro de Sadde, na sala de

Cuidados Continuados com uma colega minha, a minha colega foi avaliada, a



professora chegou 1 e € daquelas professoras que aparecem por trds, comegcam a
respirar por trds e tu a ouvires e tu percebes que estd ali alguém e quando vés é a
professora da escola, ndo; ndo; nao; ndo, entras em stress e nds até estdvamos a dar uma
injeccdo bem dada e comeca tudo a tremer e fazes tudo errado, a agulha dentro do saco
e depois essa minha colega esteve 14 dentro com ela cerca de quinze minutos e eu entro
para ser avaliada e estou 14 duas horas; pimba; pimba; pimba; pimba; pimba, tanta
pergunta; tanta pergunta; tanta pergunta; tanta pergunta, nunca vi, duas horas a ser
avaliada, um stress, uma coisa e ela sempre a dizer e agora e o que € vocé fazia? e
porqué e porque ndo?, ndo acha que estd mal?, e depois acabou e eu pensei uf acabou!,
depois pensei, possa ndo entreguei, o que € que eu ndo entreguei?, ndo entreguei a
reflex@o critica, qualquer coisa assim, tive que voltar 14 dentro, voltei 14 dentro, estava 14
a falar com a enfermeira chefe, reflexdo critica, desculpe incomodar! e quando ja ia
virar as costas e ela disse, espere, espere, espere € eu oh meu deus, vai-me dar na
cabega, mas € assim depois de eu ja ter me mentalizado que aquilo tinha acabado,
comecgou de novo, s6 porque eu ndo entreguei a reflexdo critica! e ela chegou-me a
perguntar-me quais sdo os instrumentos bdsicos de enfermagem? e eu bloqueei
completamente, eu tinha uma mnemonica na minha cabeca, eu tinha uma mnemonica de
ter decorado aquilo, ndo me lembrava de nada, nem de uma, bem a mulher comecou a
cascar em mim e se fosse uma situacdo de emergéncia o que é que vocé fazia? E na na
na estd a ver?, e eu mas eu bloqueei e ela e se bloquear como é que faz? E eu chorei, foi

horrivel, essa situacdo foi a mais stressante, mas com um enfermeiro orientador?

Entrevistador: Sim

Entrevistado 1: Com um enfermeiro orientador, a pior!, eu acho que foi, foi no

segundo ano decisivamente, agora encontrar uma das situagdes,

Entrevistador: Pode ser mais que uma situagdo, pode ser a que tu quiseres, pode nio

S€r a

Entrevistado 1: As situagdes que eu menos gosto, que também me aconteceu nesse
estagio é dizerem-me e se calhar por esse estiagio € que eu ndo gosto, é dizerem-me, vou
de férias! e depois de eu andar a ser orientada, de ser entregue e tu chegas 4s passagens

de turno e ninguém te recebe, ninguém te quer e nem o enfermeiro chefe te coloca com



uma pessoa e tu chegas ao ponto de dizer, mas eu tenho que ficar com alguém! e vais
entregue a um e o outro 14 bufa e diz assim pronto 14 vai ter que ser ! , Meu Deus, o
melhor € ir-me embora! ,Ndo gosto quando me dizem isso! Ah, mas a pior situacio,
acho que foi mesmo ouvir, mas porque é que tu vais para enfermagem?, eu ja disse a
minha filha, a minha filha queria ir para enfermagem e eu ja disse, tu ndo vais para
enfermagem, eu se tivesse menos vinte anos, se eu tivesse a tua idade eu nido ia para
enfermagem e eu pensava mas estd esta mulher a orientar-me, porqué?, ndo € possivel!
Como € que € possivel alguém estar a orientar assim?, até parece que ela vende algum
curso, ndo acho isto normal!, juro é que ela dizia aquilo com um a vontade ! era isso e
dizerem-me, ndo quero mais alunos!, voc€s s6 me ddo trabalho!, era horrivel, essa

situacdo € horrivel!

Entrevistador: E assim com um doente, lembras-te assim de alguma situagdo, como é
que hei-de explicar, uma situagdo em estdgio sem ser directamente com o enfermeiro

orientador, mas com um doente que tenha sido dificil para ti?

Entrevistado 1: Ah, foi também nesse estigio, no Servico de Medicina, era um doente
que tinha bronquite crénica, um enfisema pulmonar, coitado j4 ndo respirava muito
bem! e entdo estava com um cipap e ia com o cipap para casa, sO que o senhor coitado,
a hipoxémia, ficava agressivo, pronto ficava agressivo e eu € que o entendia, mas a
desgracada da esposa que 14 ia visitd-lo e que o ouvia a chamar-lhe nomes € pi ele
tratava-a muita mal, muita mal! E p4a como € que se explica aquela senhora que coitado
ele ndo tem culpa, s6 tem oxigénio a menos no sangue, ndo é possivel, ela ndo vai
perceber isto, foi a situacdo e eu a explicar-lhe, ndo se exalte porque se exalta é pior,
fica mais ansioso, falta-lhe mais o ar, se lhe falta mais o ar fica mais ansioso e isto € um
ciclo que nunca mais acaba e vocé daqui a bocado bate na sua mulher e explicar-lhe a
ela que ele estava assim agressivo por questdes fisioldgicas, ndo era nada contra ela e
pronto e que ele ia efectivamente ficar assim para o resto da vida, ah, quer dizer, foi

muito complicado, muito complicado.

Entrevistador: E o que € que fizeste? Para além de lhe tentares explicar, recorreste a

alguém para te ajudar a explicar?



Entrevistado 1: Nio, nédo recorri, ndo recorri, mencionei o facto, disse que tinha sido,
tinha sido particularmente dificil, mas ndo houve resposta nenhuma do lado de 14 e eu
achei melhor ndo chatear, porque a senhora até ndo gostava de ter alunos, ndo ia chatear
e foi uma tristeza porque o senhor saiu com alta e dois dias depois ja 14 estava outra vez
e acho que foi a maior frustracdo da minha vida, um doente sair com alta e dois dias
depois estar 14 outra vez, disse assim a culpa é minha, a culpa € minha, que horror a
sério, foi horrivel!, depois ndo fiquei com ele, meus deus o que é que eu fui fazer a este
homem!, ele podia ter saido como deve de ser, naquela altura ainda pensei que a culpa
fosse minha, vé 14 isso pelo menos a orientadora ndo me disse! ah se calhar foi naquela

fase em que ela estava de férias, ndo sei, se calhar foi nessa fase! Ah, foi horrivel!

Entrevistador: Olha, se pensares nos estigios e nas aulas que tens, sejam tedricas,

sejam praticas, gostas mais dos estdgios ou das aulas?

Entrevistado 1: Eu adoro as aulas, porque tenho os meus amigos comigo e acho que
agora entdo no quarto ano que tive a dltima aula para ai hd ndo sei quantos meses, até
fiquei tristissima e desatei a chorar em casa e a dizer ai ai, e agora que penso nas aulas
tenho um carinho especial, mas em termos de aprendizagem sem duvida nenhuma os
estdgios quando sdo bem orientados, quando tém em vista o teu crescimento e a tua
prestacdo, acho que os estidgios com certeza nos ddo muito maior, mais bagagem para
enfrentar as situacdes do que nas aulas, nas aulas, tu no fundo tens aulas teéricas e nao
percebes muito bem o que € que se estd a passar ali e depois quando 1€s as aulas
enquanto estds em estagio dizes, ah era isto que eles queriam dizer, ja percebi agora que

vil, acho que as aulas sem os estdgios ndo fazem sentido.



ENTREVISTA 2

Entrevistador: Eu sei que vocés tiveram um estagio desde Novembro a Dezembro, ndo

é, que pertence ao estdgio de integracdo a vida profissional,

Entrevistado 2: Exactamente

Entrevistador: Qual € a tua opinido global acerca desse estdgio? O que € que achaste?

O que é que sentiste?

Entrevistado 2: E assim, em relacio ao estdgio que eu tive de Novembro a Dezembro
foi o estagio de psiquiatria. E assim, o estdgio como nés nio temos nenhum fundamento
tedrico, ndo temos bases tedricas para fazer aquele estidgio até porque neste curso de
licenciatura eles acabaram por retirar a vertente psiquidtrica do curso e tudo o que nds
temos sdo aulas de integra¢do a vida profissional, tiveram-se a ver filmes e faldmos
sobre casos de vida e em termos patoldgicos e medicacdo e de accdes de enfermagem
zero, ou seja nds entramos num estigio em que eles chamam integragdo a vida
profissional em que ndo temos bases, temos que ser nds a, que fazemos o nosso estudo,
que comecamos por fazer o nosso plano e acaba por ser seja o que deus quiser e € um
bocado complicado. Entretanto psiquiatria ¢ um mundo vasto, a pessoa entra comega a
estudar a vertente esquizofrénica, depressdes e acaba por ndo saber nem um centésimo
daquilo que realmente é, quando em cinco semanas nds podiamos explorar aquilo muito
mais se ja tivemos um suporte tedrico elevado. O pa aquilo de integracdo a vida
profissional tem muito pouco, ndo é, nds deviamos estar a preparar-nos tanto
psicologicamente, como numa capacidade de trabalho de avaliacdo de prioridades;
iniciativa; criatividade, tudo aquilo que geralmente se calhar interessa nesta fase e
acabamos por estar a fazer um estigio quase de segundo ano, do terceiro ano que era
aprendizagem de patologias e aprendizagem de. E assim, foi um estdgio que para mim
foi excelente porque adorei psiquiatria, agora podia, espectacular, agora podia ter tirado
muito mais daquilo, entretanto nds tivemos uma professora a preparar uma aula em que
ndo sei porqué ela depositou muita confianga em nés e ela quis fazer daquele estagio um
estdgio para demonstrar na escola que a Psiquiatria € interessante, entdo nds acabamos

por ter muito mais trabalho, porque tivemos que estar a fundamentar todas as nossas



actividades. Tivemos actividades didrias em que, ndo foram actividades que eu achava
ridiculo, actividades como passeio higiénico e fazer comida etc., nés fizemos
actividades com eles uma vez por semana, em que consistiam, nds elabordvamos um
cartaz, as pessoas escreviam aquilo que pensavam tanto os profissionais como os
doentes e no final da semana juntdvamos as pessoas todas num circulo e comeg¢dvamos
a falar e isso tudo e a priori quando nds pensdvamos que era, que ia ser dificil nds
conseguirmos controlar uma pessoa com uma determinada vertente psiquidtrica, foi
espectacular porque as pessoas acabavam por partilhar sentimentos, acabavam por nos
estar a dizer sempre que ainda tinhamos mais tempo, que nio tinham que ir almocar,
que podia passar o almoco que eles deixavam, foi espectacular e as pessoas,
basicamente as pessoas sentiam que era importante, ndo eram aqueles passeios
higiénicos que pelo menos para mim ndo eram uma actividade, acabavam por ser um
cuidado didrio, se nds tinhamos algum tempo famos dar um passeio com eles, ah
estamos muito mais a vontade porque estamos na rua e eu fico um bocado triste quando
vejo pessoas do quarto ano de outras escolas a fazer actividades, eles chamam
actividades a passeios higiénicos e de fazer um bolo, quer dizer isso acaba por ndo ser
nenhuma actividade didria programada, ndo é, o que é que uma pessoa precisa de
programar para ir fazer um passeio?, um cuidado auténomo que um individuo consegue
fazer é andar, mas pronto foi complicado e eu acho que estes estigios estdo muito mal

inseridos na integracdo a vida profissional, vindo agora a conversa.

Entrevistador: Mas vocés, quer dizer este estagio, este agora que estdo a fazer também

pertence ao estdgio de integracdo a vida profissional, ndo €?

Entrevistado 2: O estigio de integracdo a vida profissional vai até ao final do curso,

que ¢ até Julho

Entrevistador: Vocés nunca fizeram estidgio de Psiquiatria até agora? E o primeiro

estagio?

Entrevistado 2: E. N6s tivemos um estdgio no segundo ano que foi de lar , acabamos
por ter contacto com algumas pessoas com doenga psiquidtrica, mas ndo era nessa

vertente, nao abordamos essa vertente, nem



Entrevistador: Achas que ja devias ter passado por uma psiquiatria, ndo é?

Entrevistado 2: Exactamente. Eu acho que se eles fazem um programa de licenciatura
em que até ao terceiro ano sdo dados todos os contetidos tedricos € no quarto anos nds
temos uma integracdo a vida profissional ndo € para no quarto ano nds estarmos
dedicados num estdgio a aprender a patologia, devia ser um estdgio de ok Psiquiatria,
nds desenvolvemos muito mais a nossa capacidade relacional, porque é um estdgio com
uma vertente relacional e ndo tao terapéutica e ndo deviamos estar preocupados com o
que era a esquizofrenia, ou o que € a depressao, nds ja deviamos saber isso a priori para
podermos exactamente desenvolver as capacidades relacionais, nido estarmos tdo
preocupados com ok esquizofrenia pode ter estes sintomas etc, ok eu dou isto a esta
senhora, ja devia de ser uma coisa auténoma, nao é como num estigio de Medicina no
segundo ano, o que me leva a pensar, ok isto é uma integracdo a vida profissional um
pouco limitada, porque tem esta vertente, mas eu niao estou a cem porcento nesta
vertente, eu ndo conseguia desenvolver uma capacidade relacional com uma pessoa se
eu ndo percebesse aquilo que ela estava a passar, se calhar nunca entenderia, porque eu
ndo sou esquizofrénico nem nunca tive nenhuma depressdo, agora podia estar a pensar
ok estou a falar com esta pessoa, técnicas de comunicac¢do, como é que eu vou agir se
esta pessoa comecar a ter um delirio obsessivo, ndo fazia ideia, entdo acabava por ser,
ok eu vou falar com esta pessoa, eu estou a conversar com esta pessoa e vou dar o meu

melhor e acabava por ser um bocado, por ser um bocado senso comum ao inicio.

Entrevistador: Diz-me uma coisa, tu estavas com essa professora, essa professora era a

professora da escola, tinhas um enfermeiro orientador?

Entrevistado 2: Tinha um enfermeiro orientador

Entrevistador: Entdo e essa pessoa ndo te ajudava, ndo procuravas essa pessoa para

tentares resolver essas dividas, como falar, ajudava-te, ndo te ajudava?

Entrevistado 2: N6s em termos de enfermagem 14 no servigo foi espectacular, tivemos
um problema no estdgio que depois jd explico mais a frente, em que eram pessoas que
nos davam bibliografia, que nos ajudavam quando era nos registos que nds ndo
sabifamos explicar muito bem aquilo que as pessoas, os sintomas dos doentes, eles

sempre nos ajudaram, em termos, alids foi através dessa ajuda que nds conseguimos



fazer o estdgio de psiquiatria, porque nédo foi sé bibliografia, eles estavam la sempre,
qualquer divida e mesmo quando ndés nao os aborddvamos eles abordavam-nos e
estavam-nos sempre de certa forma a picar e sempre a perguntar, ok estds a fazer aquilo,
sabes o que € ?, ok tem o sintoma assim assim. Eram pessoas que notava-se que
gostavam de Psiquiatria, que iam a vérias conferéncias, a varios simpdsios de doencas
psiquidtricas. Havia 14 um enfermeiro que era uma biblioteca auténtica em termos
patoldgicos, em termos relacionais néo era assim, ndo era nada de especial, mas era uma
equipa que se completava. O enfermeiro que nos estava a orientar era um enfermeiro
muito mais de arteroterapia, de relacdo de ajuda e eles completavam-se muito bem, um
tinha uma vertente mais clinica, outro tinha uma vertente relacional, foi uma equipa

espectacular, nés acabamos por nos dar muito bem.

Entrevistador: Apesar de vocés terem s6 um enfermeiro recorriam a todos?

Entrevistado 2: Certo, o que depois veio causar um problema, porque nés estivamos la
concomitantemente com outros alunos, alunos da escola x e eram alunos um pouco
probleméticos, que eram do terceiro ano, ndo demonstravam interesse, acabavam por ser
s vezes mal educados com os préprios doentes, pronto via-se que ndo estavam la com o
espirito de enfermagem e nds estivamos 14 a tentar absorver tudo o que conseguiamos e
acabdvamos por perguntar a toda a gente. As pessoas que mais trabalharam connosco
foram esses dois enfermeiros, esse enfermeiro que ndo era nosso orientador estava a
orientar esses alunos da escola x e comegou a dirigir a atengdo muito mais para nds
porque tinha um fedback nosso muito maior que tinha dos alunos da escola x, entdo
acabou por tudo o que era bibliografia, tudo o que era, tudo o que nos podia ajudar
ajudava-nos e os alunos da escola x acabaram por ficar um pouco para trds. Eu costumo
dizer que num estagio o orientador ajuda, mas também é um pouco aquilo que nds
quisermos fazer do estdgio. Foi complicado, depois o nosso enfermeiro orientador
pediu-nos para nds ndo perguntarmos mais nada aquele enfermeiro, porque estivamos a

prejudicar o estagio dos alunos da escola x.

Entrevistador: O enfermeiro que estava a orientd-los?

Entrevistado 2: Exactamente e nés comecamos a perguntar, ok nés podemos néo falar

mais, mas h4 assim um bocado de contra senso, eu ndo tenho culpa que os alunos da



escola x ndo hajam, ndo comecem a agir mais dinamicamente no estagio e se eu preciso
de perguntar por alguma razdo ao enfermeiro, se eu tenho dificuldade em perceber,
porque € que eu ndo hei-de perguntar?, eu ndo vou tirar a vez a ninguém, se eles
quiserem perguntar ao enfermeiro podem perguntar e pronto foi um bocado mal
percebido pelo nosso enfermeiro, depois entretanto com conversas a posteriori ele
comecou a perceber e o estdgio acabou por correu bem e aquilo estava-me a comegar a
complicar quando o enfermeiro cria toda a ateng¢do dos alunos para ele, porque nds
estavamos, quer dizer foi-nos dito, ndo € uma questdo de me estar a gabar nem nada
disso, mas foi-nos dito que nds tinhamos sido os melhores alunos que 14 tinham passado
e portanto foi-nos dado também uma proposta de trabalho logo ao inicio, criam que nds
assindssemos ja um pré contrato e pronto foi, fiquei a gostar, e ele estava a tentar centrar
a atencdo para ele quando nds sentiamos a necessidade de perguntar e quando ele ndo
estava la nds perguntivamos a qualquer um, gerou um bocado de conflito entre esses
enfermeiros, mas depois acabou por ultrapassar e ficou tudo bem novamente, pronto e
até agora em termos de integracdo a vida profissional os meus estigios tém sido
espectaculares, ndo tenho nada contra. Em termos de docentes eu acabei por nao dizer
nada, porque também ndao me importava muito, o facto de estar a pedir a professora para
ir 14 mais vezes, porque estava a ter uma orientagdo que para mim era mais do que
suficiente, estivamos ji bastante confiantes em termos de relacdo de ajuda com os
utentes e ela foi 14 uma vez durante estigio, que foi no primeiro dia e foi 14 outra vez
durante o estdgio que foi na avaliacdo final. N6s acabamos por entrar em acordo com a
nossa avaliacdo, em que tanto eu como o meu colega tivemos dezanove e vinte no
estagio e acabou por ndo, pronto ndo teve nada de prejurativo ela ndo ter ido 14 noutros
dias, agora podia ter acontecido o inverso, ela ndo tinha ido 14, ndo sabia aquilo que nds

tinhamos feito e colocava em divida tudo aquilo que o enfermeiro dizia

Entrevistador: Mas o enfermeiro participou nessa avaliacdo?

Entrevistado 2: O enfermeiro participou, embora na altura ela tenha posto um pouco de
lado, ela naquela altura queria ver a minha auto-avaliagdo depois de ter tido a conversa
com ele, podia ter sido mal por acaso correu bem, porque ela aceitou a nossa avaliagdo,
mas podia ter corrido mal, ela podia ter posto em ddvida aquilo que ndés realmente
tinhamos feito ou nio tinhamos feito e era complicado, eu ndo sabia muito bem como &

que me havia de safar desta, va 14 que correu bem e pronto, o que eu disse a professora



no final € que era interessante ela ir 14 mais vezes durante o estdgio, se calhar ficar 14
um pouco para ver como € que as pessoas realmente estdo a funcionar no estdgio,
porque € ela que vai dar a nota e aquele tempo que ndo esté 14 ela tem que acreditar na
palavra do enfermeiro e entfo af hd duas solucdes, uma € a nota de estigio € a que o
enfermeiro dd, porque ndo vale a pena nds estarmos a ter uma nota diferente da que o
enfermeiro d4 se o nosso professor nem sempre 14 vai, ela vai-me avaliar pelo processo
de enfermagem?, ndo pode ser! Agora a nota do enfermeiro tem que ser a nota do

enfermeiro, ndo pode baixar muito.

Entrevistador: O processo de enfermagem acaba por ser um trabalho, ndo é, é um

trabalho?

Entrevistado 2: Exactamente, ai poderd haver uma férmula em que o processo de
enfermagem e todo o material tedrico que nés damos a professora tem um valor, a nota
do enfermeiro tem outro valor e faz-se a formula e d4 a média. Agora como eles fazem
que ¢ o enfermeiro d4 uma nota e depois tém uma reunido de estigios com todos os
professores e no final atribuem uma nota a cada aluno, é subjectivissimo nio €, uma
pessoa pode sair 14 com um dezoito como eu ja tive no estigio do segundo ano e eu

chego a pauta e tenho um dezasseis, que € isso! ,é muito mau!

Entrevistador: O enfermeiro do servico viu o teu trabalho?

Entrevistado 2: Viu

Entrevistador: E nio teve uma ponderacdo no trabalho escrito?

Entrevistado 2: Teve, alids a nota que nos deu depois em termos de capacidade tedrica
e capacidade escrita, de registos, etc, essa nota também foi ji4 a contar com 0 nosso
processo e com os incidentes criticos e tudo isso, ndo sei até que ponto a professora aqui
poderia ter alterado a nota, ela ndo alterou, mas ela podia ter alterado.

Entrevistador: Como nesse estagio de segundo ano, néao é?

Entrevistado 2: Exactamente



Entrevistador: Ja passaste por varios estdgios, consegues me dizer, qual foi o estigio
que mais gostaste e porqué e o estdgio que menos gostaste e porqué? E se quiseres dar

um exemplo de uma situacio que se tenha passado tanto num como noutro podes dar

Entrevistado 2: Vou comecar pelo que menos gostei. O estdgio que menos gostei foi
um estidgio de primeiro ano em que fui estagiar para o hospital x, ndo posso dizer,
entretanto estava 14 a estagiar e no primeiro ano foi um bocado complicado porque
éramos alunos que ainda estdvamos a pensar se calhar deixar enfermagem para iniciar
Medicina e ndo éramos muito bem vistos pelos professores. Por isso a nivel de
avaliagdes a professora chegava 14 e enquanto os outros alunos tinham avaliacdes de dez
quinze minutos, eu tinha auténticos exames teéricos de duas horas. No primeiro exame
tedrico eu ndo estava muito preparado, nunca tinha tido nenhuma avaliacio de estigio e
acabei por ndo estar preparado, nos outros acabei por estar preparado e sempre me safei.
Agora, este estadgio foi completamente anti-pedagdgico, na medida em que numa das
minhas avaliacdes a professora chegou 14 e estava com o dossier, manda o dossier para
cima da mesa e uma das palavras dela foi: estou farta desta merda! Para um aluno de
primeiro ano que nunca tinha estagiado, € assim foi um bocado mau, o meu pensamento
foi ok estou chumbado, vamos 14 ver o que é que vai sair daqui mas eu estou chumbado
completamente. Uma chega 14 e comeca-me a dizer que a minha avaliagdo da minha
enfermeira tinha sido positiva, ao contrario da avaliacdo dela, porque acha que o meu
estagio ndo foi nada de especial quando ela realmente nunca 14 esteve a excepcdo do
primeiro e do dltimo dia e foi complicado, eu acabei por ter uma nota minimamente
razoavel, acho que tive quinze no primeiro estigio, catorze, ja ndo me lembro muito
bem, mas foi complicado por causa dos professores, eu acabei por ndo gostar nada do
estagio pela professora, ela ndo tinha iniciativa nenhuma para eu gostar, alids a posicéo
dela era mesmo eu chumbar e foi complicadissimo j4 imaginava a pegar numa cadeira e
espetar com a cadeira na professora, era impossivel, eu passava 14 horas, completamente
horas de tortura, mas porqué, um aluno do primeiro ano estar num estagio e ter duas
horas a perguntarem-me tudo o que eu tinha dado no primeiro ano inteiro tanto de

paradigmas de formacao, histéria de enfermagem, de Virginia Henderson.

Entrevistador: O primeiro estdgio era de observagao?



Entrevistado 2: N4o, o nosso primeiro estigio ndo € de observagdo, nds acabamos por
prestar cuidados aos utentes, mas € um pouco mais relacional, algumas técnicas,
administracdo de medicacdo, percebes, é limitado, tudo o que sdo técnicas invasivas,
endovenosas ndo podemos fazer porque ndo temos muitos conhecimentos, é assim um
pouco limitado, é mais de observa¢do, mas ji com alguma interaccio e detestei aquele
estdgio e ainda hoje, por acaso agora dou-me bem com essa professora, ji passaram
alguns anos e uma vez tive uma conversa com ela de café em que lhe disse que foi a
custa dela que estava quase a desistir de enfermagem e ela realmente depois pediu-me
desculpa e disse-lhe € assim, é que € preciso ter cuidado que os alunos de primeiro ano
sdo pessoas que nao sabem onde estdo, sdo pessoas que sdo sensiveis a tudo o que se
passa e acho que era necessario as pessoas terem um bocado mais conhecimentos
pedagdgicos de estigio, a nivel da forma de estar, forma de falar, porque se realmente
querem formar profissionais neste curso, eles proprios também t€m que ser profissionais

na avaliacdo e ndo foram.

Entrevistador: O que é que queres dizer com conhecimentos pedagdgicos?

Entrevistado 2: Conhecimentos pedagdgicos € a forma como as avaliagdes sao feitas, a
forma como eles se apresentam ao aluno, a forma como falam com o aluno, porque a
primeira impressdo que nés temos de uma professora, ndo quer dizer que a professora
chega 14 e comeca aos abracos e aos beijinhos, mas se a professora chegar 14 e comecar
a falar connosco e a perguntar como € que nds nos estamos a sentir em estagio, dar
muito mais importancia ao como € que nds nos estamos a sentir, s nossas capacidades,
do que propriamente nds termos conseguido tratar de cinco doentes, quatro doentes ou
tr€s doentes, porque no primeiro ano o essencial € nds conseguirmo-nos sentir bem no
estagio e conseguirmos adquirir confianca naquilo que estamos a fazer e naquilo que
estamos a aprender e ndo tanto pdr-nos a prova os paradigmas de formacdo ou de
histéria de enfermagem, quer dizer nés comos profissionais de certeza, eu ji ndo me
lembro da histéria de enfermagem e dos paradigmas de formagéo, quer dizer e ndo me
tenho me safado nada mal nos estdgios e acho que eles devem ser mais objectivos na
avalia¢do, terem conhecimento da realidade que ndo t€m pelos anos que ja dédo

formacdo naquela escola e



Entrevistador: Achas que eles estdo completamente afastados da pratica? Qual € a tua

opinido?

Entrevistado 2: Estdo completamente afastados da prética muitos professores, houve
uma situa¢do muito caricata hd pouco tempo, hd duas semanas, alids foi quando esteve
14 na escola, em que nds tivemos duas professoras em que uma das professora disse que
uma pun¢do venosa tem que ser feita com luvas esterilizadas porque é uma técnica
asséptica e outra professora a nossa frente disse, mas porqué? Eu néo estou a perceber, é
uma técnica asséptica realmente, porque nds ndo podemos, mas eu nio vou pensar que
uma pessoa quando vai fazer uma puncio venosa que vai tocar na agulha, ha principios
que tém que ser, agora ndo tem cabimento nenhum e sdo estas transformagdes que eu no
primeiro ano aprendi que a pungdo venosa era com luvas esterilizadas e hoje em dia néo
faco com luvas esterilizadas, faco com luvas para me proteger a mim, desde que eu
cumpra os principios da assepsia na punc¢do venosa ndo tenho que usar luvas
esterilizadas e isto € um exemplo que ridiculariza muito a falta de realidade que os
professores t€m e eu ja fui gozado por colegas meus de trabalho quando 4s vezes falo de
técnicas que sdo dadas na escola, como o garrotamento dos membros no edema agudo
do pulmio como uma manobra chamada x , que eu falei disso a um neurologista que ja
tem quase trinta anos de trabalho e € uma prética que é usada na neurologia e ele nunca
ouviu falar e a mim deixa-me a pensar, mas ok que preparacdo € que eu estou a ter?,
serd que estou a ter uma preparacdo de histéria de enfermagem, ou estdo a preparar
enfermagem para ser um profissional, hd professores que tentam manter-se um pouco na

realidade de enfermagem hoje em dia, mas € dificil porque eles ndo t€m a pratica.

Entrevistador: Eles trabalham?

Entrevistado 2: Nenhum deles trabalha, nenhum deles trabalha em enfermagem e é
complicado, quando ndo se trabalha por muito que uma pessoa leia € tudo muito tedrico,
eles ndo sabem como € que funciona ji na realidade e nds tivemos um suporte tedrico
vamos para realidade somos confrontados com certas rotinas de trabalho, com certas
formas de desenrascar que é mesmo assim a palavra e nds ok eu ndo posso fazer isto
porque tenho estes conhecimentos e vou tentar criar, vou tentar contornar um bocado
aqueles principios da assepsia até chegar ao meu objectivo e é, neste estigio por

exemplo um sistema de soro que estava estragado e a minha enfermeira disse espeta



uma agulha e eu disse ok ndo vou espetar uma agulha, aquilo que fiz foi agarrar num
sistema de soro e coloquei, estava estragado e fui agarrar noutro sistema de soro, aquilo
ndo estava bom, acabei por conectar, sdo principios que nds temos e que temos de nos
regir por eles, agora ndo quer dizer que eu venha a utilizar luvas esterilizadas para fazer
tudo, eu tenho é que pensar e isto é importante, ainda bem que me lembrei disto, uma
pessoa tem que saber os principios de assepsia, tem que ter conhecimentos tedricos, mas
para adaptar essa realidade tedrica a prética tem que pensar muito bem antes de fazer e
dai termos essa capacidade de auto-critica, de iniciativa que eles t€m que conseguir
incutir aos alunos, ndo vale a pena saber que em cardiologia, saber as medicacdes e
saber que este tracado é assim, este senhor estd a ter um enfarte inferior ou esta, se eu
ndo souber a partida, ndo € a medicacdo que estd a administrar, ou porque € que eu
tenho que fazer isto? em enfermagem, eu tenho uma obstru¢io da descendente anterior
xpto, mas se eu ndo souber porque é que eu estou a administrar enoxiparina aquela
pessoa, porque é que me vale a pena a mim saber que ele tem uma obstru¢do na
corondria, ha prioridades na aprendizagem como ha prioridades no trabalho e é
necessdrio num curso de quatro anos, de licenciatura conseguirem fazer perceber aos
alunos o essencial que é ha prioridades tedricas e nds temos que as saber, temos que as

respeitar, saber contornd-las quando € necessario

Entrevistador: E achas que os enfermeiros que tens tido até agora como orientadores,

tém conseguido desenvolver essa capacidade, para pensares, os enfermeiros do servigo?

Entrevistado 2: Muito poucos, muito poucos, tive boas experiéncias no terceiro ano
que na escola x acaba por ser um terceiro ano que € mais descompressao, a pessoa estd
mais a vontade e isso dd-nos uma maior capacidade critica e de evolugdo, porque nds
estamos muito rigidos naquilo que fazemos, queremos ser super certinhos e ndo nos
preocupamos com mais nada e depois acabamos por ser uma auténtica borrada.

Mas, por exemplo no segundo ano era incrivel, eles davam muito mais importancia aos
processos de enfermagem e como € que nds vamos fazer os processos de enfermagem
segundo Virginia Henderson, porque tem as catorze NHB, que eu acho importante, mas
se calhar ndo davam tanta importancia a nossa capacidade de priorizar o nosso trabalho
em enfermagem, de nds conseguirmos relacionar todos os sintomas da pessoa e chegar
ao objectivo de ok ele tem este diagndstico, esta doenca, porque apresenta este e este

sintoma e isto vai interferir assim, saber como € que funciona, saber porque é que serve



a medicacdo e ndo estar a decorar, eu conhego pessoas que conhecem a medicacdo de
um estdgio porque decoram, mas quando € para relacionar, ok serve para isto mas nio
funciona com outra medicacdo, ou nao funciona com aquela patologia e acabas por
formar pessoas como o professor x diz que sdo auténticos tarefeiros, ok vamos aqui
fazer uma puncdo venosa, vamos fazer uma pun¢do venosa, agora tenho que dar
heparina a esta pessoa, acaba por nio ter continuidade de nada, acaba por entrar 4s oito
e sair 4s quatro e faz-se aquilo que se tem a fazer muito certinho, mas ndo se percebe
aquilo que se esta a fazer e quando as coisas correm mal, numa situacio de emergéncia
as pessoas param, porque aquilo sai da rotina normal e a capacidade de um raciocinio
l6gico ndo estd desenvolvida e é complicado, vejo colegas meus que ja sairam, estdo no
mercado de trabalho em que ndo tém uma capacidade de raciocinio 16gico, eu oico
colegas meus que ja sairam ha dois anos do curso tedrico, a dizerem que o grupo
sanguineo de uma pessoa pode mudar, é assim ndo tem légica bastava pensar um
bocado, € pd é um pensamento 16gico e chegava a conclusdo que ndo, faz-se tipagem,
porque pode haver anticorpos ou pode haver alteragdo de varios grupos, mas o grupo

ABO ndo muda, quer dizer ndo tem ldgica.

Entrevistador: Diz-me uma coisa, falaste no professor que gostaste menos, o estigio
que gostaste menos relacionaste com o professor e como é que era o enfermeiro

orientador? Fez com que ndo gostasses do estidgio ou nao?

Entrevistado 2: O meu enfermeiro orientador nesse estdgio era um pouco suigéneris,
ele era um pouco disponivel, no entanto tanto era uma pessoa que conseguia demonstrar
um espirito aberto para falarmos, para discutir, como também era aquela pessoa que
andava sempre atrds a ver se eu fazia qualquer coisa de mal. No final do estigio
acabdmos por ter uma conversa € eu apontei essa critica, porque eu acho que nio é
necessario andar sempre atrds, é 0bvio que no primeiro ano ndo temos pratica nenhuma,
¢é preciso uma supervisdo, mas agora andar sempre atrds, a ver tudo, se eu fago aquilo
bem, se eu dou banho bem ds pessoas, se eu faco os cantos da cama como nos
ensinaram no primeiro ano, quer dizer acaba por ndo ter muita légica, porque € assim eu
durante os meus estigios todos nunca fiz cantos na cama como aprendi na escola e este
enfermeiro néo sei se foi muito por interac¢cdo com a professora e que ela lhe incutiu um
pouco essas rotinas, essas regras, mas também era uma pessoa que nio estava muito a

vontade e depois acabou por se gerar que aquele estigio também ndo valia a pena, era



mesmo para esquecer. Quando acabei o estidgio dei gracas a deus, ok espero que nunca
mais nenhum seja como este, porque foi mau, porque tanto o proprio enfermeiro como o
professor. Os estdgios também sdo sempre em ma altura, porque sdo perto das férias do
Verdo no primeiro ano, muitos dos enfermeiros estdo de férias, o servico estd
sobrecarregado de pessoas que vém de férias grandes e isso tudo, nds ndo temos tempo
para falar com os enfermeiros, € um estdgio quase 4s trés pancadas, no final do estigio
nods ja estamos em v€s de estarmos a aprender com os outros enfermeiros, entdo no
primeiro ano, como € que se faz as técnicas, como € que a pessoa consegue desenvolver
a sua capacidade relacional, quer dizer acabar por construir e desenvolver algumas
limitagdes que tem, ndo chegamos 14, ja sabemos algumas rotinas e estamos de certa
forma a aliviar um bocado o trabalho dos enfermeiros, porque aquela altura é ma4,
porqué, porque ndo ha enfermeiros, é uma altura de férias, estd sobrecarregado, ndo tem
l6gica, quando podia ser algo que podia ser alterado, ndo sei, fazer o primeiro ano
tedrico e no segundo ano comegar o estidgio mais cedo, quer dizer hé vérias alturas, ndo

sel.

Entrevistador: E qual foi o estdgio que gostaste mais?

Entrevistado 2: O estdgio que gostei mais, ¢ um pouco complicado, porque desde o
segundo ano que comecei a gostar realmente dos estigios. Se calhar o estidgio que eu
gostei mais até agora, foi mesmo o estdgio de psiquiatria do quarto ano, € verdade,
porque o estagio fez-me ultrapassar todas aquelas minhas expectativas, eu ndo sabia o
que é que eu ia sentir. Cheguei 14 comecei a adorar mesmo pela equipa de enfermagem,
comecei a adorar aquele estagio, comecei a interessar-me por Psiquiatria, acabei por
comprar varios livros de psiquiatria e foi espectacular.

A professora deixou-nos super a vontade o que também ajudou, foi a nossa proposta de
contrato de trabalho, foi o terem nos valorizado por aquilo que realmente estivamos a
fazer e nos darem um feedback positivo. Quer dizer ndo houve, eu nio consigo durante
aquele estagio todo apontar um ponto negativo, eram pessoas que tinham uma nocio da
realidade espectacular, porque estar num estigio e nio conseguir aguentar uma doente é
impensavel e esse enfermeiro chegou ao pé de nds e disse: é impossivel vocés gostarem
de todos os doentes, eu tenho que ser profissional com todos os doentes, mas eu ha
doentes que eu ndo consigo aturar, eu ndo consigo e voc€s ndo conseguirem aturar

alguma pessoa é perfeitamente normal. Entdo tive uma conversa com esse enfermeiro



em que disse que eu nao consigo aturar este doente porque ele é chato, ja ndo aguento,
eu dizer isto num estdgio era impensavel, quer dizer iam logo contar a professora, ele
ndo gosta desta pessoa, ele ndo vai ser bom enfermeiro e ndo sei qué, 14 estd foi um
estdgio em que nos deixaram tdo & vontade e nos tratavam ja como profissionais, em
que chegavam a certas alturas a perguntar-nos certas coisas de farmacologia e de
patologias cardiacas etc, eram pessoas que ja estavam em psiquiatria hd muito tempo e
acabavam por ter muita experi€ncia de psiquiatria, mas pouco do resto que se passa e
perguntavam-nos, ndo tinham problema nenhum e nds explicivamos e quando nds
precisdvamos também lhes famos perguntar, havia uma dindmica espectacular que eu
nunca tinha sentido e fiquei a adorar aquele estidgio e vou adorar psiquiatria, embora eu
ache que trabalhar em psiquiatria logo inicialmente é um pouco limitado porque nés, era
estar a perder muito, inicialmente eu quero algo que desenvolva as minhas capacidades
em termos relacionais, porque o estdgio de psiquiatria € espectacular, mas em termos de
tanto de técnicas, como de saber estar com o doente quer dizer com o doente nao porque
também sdo doentes em psiquiatria, mas com pessoas com complicagdes cardiacas ou
com complicacdes, 14 estd € a teoria, a teoria que uma pessoa ndo pode perder e a nossa
destreza manual e por mais importincia que a pessoa dé a capacidade relacional, a
destreza manual e os nossos conhecimentos tedricos, fisiopatoldgicos sdo muito

importantes, era estar a perder tudo, se ndo ia trabalhar para psiquiatria, era

espectacular.

Entrevistador: Diz-me uma coisa, falaste nos estigios que gostaste mais e nos estagios
que gostaste menos, queria que me dissesses qual o enfermeiro que até agora foi para ti
o melhor enfermeiro orientador e o pior enfermeiro orientador, 0 menos competente
para ti como orientador? E porqué? Quais sdo as caracteristicas que cada um deles

tinha?

Entrevistado 2: O melhor enfermeiro orientador que eu tive até agora foi no segundo
ano, quando eu fui estagiar para o hospital x, em que tive em Medicina. A enfermeira
era espectacular, para ji porque era uma enfermeira que era objectiva, era uma
enfermeira que tinha conhecimentos sobre tudo, ela obrigava-nos a relacionar tudo
aquilo que nés faziamos, do porqué, estava sempre a perguntar, ndo para desvalorizar,
ela ndo tinha esse tipo de, mas para nos fazer perceber porque é aquilo se fazia assim,

ela ensinou-me tanta coisa que eu uso hoje em dia e nunca e espero nunca deixar de



usar, tinha-mos coisas que nunca me ensinaram na escola e que era importantissimo,
ensinarem-nos como algo extremamente simples que é quando se faz a avaliacdo de
uma glicemia capilar ela fez-me uma pergunta que é: e em que dedo € que se faz a
avaliag@o da glicemia capilar? e eu respondi: pelo que aprendi é em qualquer um e ela
disse: pode-se fazer em qualquer um, mas agora pensa: uma pessoa com diabetes quais
sao as complicacdes futuras que ela pode ter? uma dessas complicagdes pode ser mesmo
a capacidade visual e os dedos com maior capacidade sensitiva sdo o médio, o indicador
e o polegar e se tu vais estar a picar diariamente esse dedo ele vai estar a perder essa
capacidade sensitiva logo tenta sempre picar os ultimos dois dedos, quer dizer sdo
coisas pequenas mas que nos fazem perceber o porqué dos porqués e 14 esta é aquela
capacidade racional que me fez crescer muito nesse estigio, foi espectacular e percebi
que muitas das técnicas que eu fazia e o porque é que fazia e porque é que eu fazia
assim, que nunca foi explicado na escola e naquelas cinco semanas, tive pena de ndo ser
muito mais tempo, porque se 14 estivesse mais tempo mais ia aprender, é espectacular e
€ isso que realmente interessa num estigio, este estigio para mim a orientadora foi
espectacular.

Em relacdo ao pior estdgio foi o estdgio que eu tive no terceiro ano, de puerpuras, em
que foi tdo mau que foi o primeiro ano que fizeram 14 estdgio e foi o dltimo, aquilo era,
as enfermeiras que trabalhavam 14 eram enfermeiras jd reformadas da X e estavam 14
numa de ganhar mais uns trocados e ndo faziam rigorosamente nada, ndés faziamos
manhis, tardes e noites e nas noites era: Vocés vao ficar acordados nido vao, entio
olhem nés vamos dormir e acordem-nos as sete, isto eram onze da noite. A medicacio
da noite era: entdo a senhora estd com dores? ndo, mas olhe tem aqui um Nalotil que é
para descansar melhor, do estilo, toma 14 ai o Nalotil, durmam a noite inteira, que a
gente ndo se quer chatear, quando vinham, aquilo era um servico de urgéncia de
puerperas, quando chegava alguém &s trés e quatro da manha em trabalho de parto nés
famos acordar as enfermeiras e elas vinham mandar vir connosco por as termos
acordado e a dizer se isto era hora para ir parir. L4 estd ainda bem que estava no terceiro
ano, porque ja tinha desenvolvido alguma capacidade de deixar de lado muitas das
afirmacdes que as enfermeiras fazem e de realmente realgar aquilo que era importante
para mim neste estdgio, passar um pouco ao lado daquela enfermeira, sempre lhe
respondi bem. O estdgio correu bem, acabei por ter uma boa nota no estagio, mas em
termos de enfermagem ndo sei, aquilo ndo era enfermeira nenhuma, ela estava 14 s6 para

passar o tempo.



Entrevistador: O que é que aprendeste com esse estigio?

Entrevistado 2: Nesse estdgio o que eu aprendi foi com a equipa médica, 14 estd é o
interesse de cada um, a melhor parte do dia era quando havia consulta médica e eu
perguntava sempre aos médicos porque é que isto era assim, porque ¢ que ndo era, tanto
que nos partos que assisti perguntava ao médico para me ir explicando aquilo que ele
estava a fazer e acabei por perceber toda a dindmica do parto, o que € que acontecia,
relacionar toda a medicacdo que era dada & posteriori, quer dizer em termos de
orientacdo de enfermagem foi zero, o pessoal ndo ajudava, eu ds vezes safa de 14 uma
noite inteira em que tinha que acordar as pessoas duas ou trés vezes e passava a noite a
ouvi-la, porque ndo sei qué, nd na, nd, a mandar vir, a mandar vir, a mandar vir, ndo
acho isto normal! quer se reformar, va-se reformar, mas pare de me chatear.

E depois tive a sorte de a professora desse ano, era uma professora do terceiro ano
espectacular, era uma professora que jd tinha trabalhado na x e tinha conhecimento da
realidade das puerperas, disse para nds tirarmos ao maximo aquilo que conseguissemos
e chegou ao final a minha enfermeira que me estava orientar ndo sei porqué mas deu-me
boa nota, nunca viu nada, a professora que estava connosco concordou, falou connosco
para a gente fazer uma avaliacdo daquele estigio e nunca mais foram para 14 alunos

estagiar.

Entrevistador: A vossa professora sabia o que é que se passava nesse estdgio, vocés

estavam a vontade para lhe dizer?

Entrevistado 2: Exactamente, 14 estd é aquela atitude pedagdgica que eu estava a falar
a pouco, ela chegou 14 com uma posicido extremamente a vontade e nds tivemos aquela
intimidade com a professora para chegarmos 14 e dizer que aquilo estava a correr super
mal em termos de enfermagem, que néo era equipa de enfermagem nenhuma, também
tivemos a sorte de ela conhecer alguns elementos que estavam a trabalhar 14, saber
como é que elas eram e pronto acabou por correr bem em termos da avaliagfo,
aprendizagem eu acabei por aprender muito neste estidgio, mas foi por iniciativa minha e
ndo da equipa de enfermagem, mas sim a equipe médica e pronto e correu, passou o

tempo e foi, mas foi horrivel, de enfermagem aquilo néo é nada.



Entrevistador: Imagina que tinhas todo o poder do mundo, que eras chefe,
normalmente sdo os chefes que seleccionam orientadores, quais eram os critérios que
utilizavas para seleccionares um enfermeiro orientador? Tinhas uma série de
enfermeiros orientadores tinhas que seleccionar um, o que € que para ti era importante,

que caracteristicas aquele enfermeiro deveria ter para orientar um aluno?

Entrevistado 2: E assim uma pessoa quando estd a trabalhar com outra acaba por ter
uma conhecimento dessa pessoa num todo e eu acho que o importante de uma pessoa
que ird estar com alunos, para ja é uma capacidade de expressdo boa no minimo, depois
€ a relacdo que ela tem com os outros profissionais, tem que ser uma pessoa que trate
bem os outros profissionais, que ndo cause atritos, mas aquela pessoa muito sisuda com
0s outros profissionais vais ser pior com os seus alunos, ndo tem paciéncia. Tem que ser
uma pessoa que seja pratica, que seja objectiva, que ndo ande a passear como diz o
outro, tem que ser uma pessoa organizada naquilo que faz, tem que ter conhecimentos e
tem que demonstrar, porque nas passagens de turno uma pessoa demonstra muito aquilo
que sabe da forma como passa o turno e tem que ser uma pessoa que consiga saber o
porque € que estd a fazer e porque € que ele estd assim e ter conhecimentos tedricos
bons para trabalhar e tem que ser uma pessoa que dd uma palavra de escola, tem que ser
uma pessoa que saiba cuidar, ndo é uma pessoa que estd 14 a trabalhar que tem
conhecimentos de teoria, mas que relativamente ao relacionamento com a equipa
multidisciplinar e a equipa, o relacionamento com os doentes é daquelas pessoas que
estd 14, mas ndo estd 14, faz o trabalho dele, mas ndo convive com ninguém, vai-se
embora s quatro e meia e pronto acabou por ali o turno dele e eu acho que o que diz
muito de uma pessoa quando eu chego a um servico e eu vejo no meu enfermeiro
orientador é como ele fala para os colegas, é algo que eu dou sempre muita importancia,
se eu vir que ele tem bom relacionamento com os colegas, sei que € uma pessoa aberta a
relacionamentos e que vou conseguir falar com essa enfermeira orientadora .Se eu vir
que ¢ daquelas pessoas que ndo fala com os colegas, estd 14 faz o trabalho dela e chega
ao final do turno passa o turno e ndo fica la a falar, vai-se logo embora, quer dizer ha ali
qualquer coisa que ndo bate certo, uma pessoa que estd a trabalhar em enfermagem e
cria amizades e nota-se que os enfermeiros passam o turno ficam 14 um pouco a falar
com as pessoas que entram, ds tantas ainda vdo beber um café e depois € que se vdo
embora, quer dizer todas estas accdes que fazem, que acabam por ser auténomas e

inconsciente dizem-me muito a cerca de uma pessoa e isso € super importante.



Entrevistador: De tudo isso selecciona um critério, consegues? SO um o mais

importante deles todos para ti?

Entrevistado 2: Aquilo que eu acho mais importante € a capacidade de auto-critica,
acho que €, se as pessoas tiveram capacidade de autocritica, o saberem-se criticar a eles
proprios aquilo que conseguem fazer e ndao conseguem fazer € meio caminho andado
para serem Optimos profissionais. Uma pessoa que se preocupa a fazer auto-critica é
uma pessoa que se preocupa com aquilo que sabe e aquilo que faz e logo vai ser um

bom profissional, eu acho que pensando assim rapidamente esse ¢ um dos critérios

Entrevistador: Quais foram as competéncias, tu a bocado disseste-me que o estagio de
integracdo a vida profissional visava essencialmente a tua autonomia, a critica, que
competéncias pensas que até ao momento desenvolveste para ser um bom enfermeiro?
O que € para ti uma competéncia?

Entrevistado 2: Para mim uma competéncia é uma capacidade previamente
desenvolvida ao ponto de nds conseguirmos pensar sobre ela, reflectir sobre ela e
conseguir melhorar, isso ¢ uma competéncia. Eu acho que até este ponto ji consegui
desenvolver competéncias, claro que numa fase ainda muito inicial, competéncias
relacionais, principalmente no estigio de psiquiatria, desenvolvi competéncias de um
raciocinio 16gico, competéncias em termos do saber estar. Também uma competéncia
que também acho que peca, que muitos enfermeiros € muitos alunos pecam um pouco
que € pela, pelos conhecimentos, como é que eu hei de explicar isto, pelo conhecimento
dos direitos e deveres de enfermagem, uma das minhas grandes preocupagdes mais no
final deste curso foi saber qual era a posi¢do de enfermagem na minha enfermaria e em
qualquer sitio onde trabalhava e para isso e para conseguir ds vezes explicar algumas
criticas que me s@o dadas por alguns médicos ou pela equipa multidisciplinar nés temos
que ter um conhecimento alargado daquilo que estamos a fazer e do porque é que
estamos a fazer e acho que uma dessas competéncias é meio caminho andado para nds
conseguirmos refutar muitas das coisas que 4s vezes somos acusados, se nés soubermos
os nossos direitos € os nossos deveres acabamos por saber a nossa posi¢cdo, as vezes
recebemos grandes criticas por ndo sabermos exactamente qual € a nossa posi¢do em
que estamos e ¢ espectacular. Hi pessoas que dizem que os enfermeiros sdo os

capatazes dos médicos e digo-lhes: € assim tu tens essa opinido, mas se fores ver um



pouco aquilo que tu fazes e aquilo que tu podes fazer em termos de enfermagem vais
ver que ndo € bem assim, € 6bvio que se tu queres prescrever e se queres diagnosticar
estds no curso errado, agora se tu realmente te interessares por algo simples, por
prevengdo primdria, tanta coisa, vais sentir que estds na profissdo certa e estds na tua
profissdo.

Sdo varias competéncias que eu acho que nesta altura, quando acabar o curso vou ter
uma licenga para aprender e espero desenvolver essas capacidades que a priori, eu sei
que ja desenvolvi um pouco, mal fosse meu se nio as desenvolvi desde o primeiro ano,
mas ja desenvolvi um pouco e vou entrar para o mercado de trabalho e vou estar como
se estivesse no primeiro ano de faculdade, vou estar a aprender tudo daquela
especialidade, vou estar a aprender a saber estar naquele servico, também ndo é um
saber estar sem dinamismo, ndo é aquele saber estar ok colo-me s rotinas do servigo e
faco aquilo que eles fazem ndo, mas € 14 estd € um saber dindmico, € assim é entrar
naquele servico, dar-se com as pessoas, tentar mudar aquilo que acha que nao estd assim
tdo bem, eu sei que é muito, é daquelas coisas que a pessoa diz e € super complicado,
mas 14 estd mesmo que ndo se faca nada mas desde que ndo se perca este sentido, que se
va fazendo algo, formacdo em servigo, coisas espectaculares que acabam por dar um
trabalho, mas nés sentimos muito feedback dos outros enfermeiros e sentimos que
estamos a contribuir para a melhoria daquele servigo, pé espectacular. Eu ndao me vejo a
ser enfermeiro de outra forma, pode ser que eu daqui a cinco ou seis anos seja o
contrario daquilo que estou a dizer agora, mas estou com esta preocupacdo e enquanto

tiver esta preocupacao fico um pouco descansado.

Entrevistador: Consegues pensar numa situacdo que tivesses tido, ndo é preciso ser
com um enfermeiro orientador, por exemplo com um doente, que tenha sido dificil para
ti. E o que é que fizeste para resolver essa situacdo? Néo € preciso ser a mais dificil,

uma situacio assim complicada, até pode ser neste estagio

Entrevistado 2: E assim eu acho que uma das situa¢des que eu tive complicada foi no
servico de Medicina no hospital x, em que acabamos de passar o turno, fomos a visita
médica, aquelas rotinas normais e depois foi-me dado um doente e eu cheguei 14 ao pé
da pessoa e comecei a falar com ela, a ver os sinais vitais dela para ver que tipo de
pessoa é que tinha para tratar, cuidar, quando me comecaram logo a dizer que esta

pessoa tens que ir, algaliar, tens que puncionar, tens que na na, na, na, na. Cheguei 14 ao



pé da pessoa e disse € assim eu sou aluno de enfermagem etc. e que ia fazer isto assim,
assim, assim e ele disse, sim mas eu ndo sou nenhuma cobaia por isso ndo vai fazer
nada e eu expliquei eu sou aluno, estd aqui a enfermeira ao meu lado, obviamente que
eu sei o que estou a fazer, falta a experiéncia que esta enfermeira tem, agora se o senhor
ndo quiser, mas vocé ndo vai estar aqui a experimentar nada em mim, fiquei um pouco.
Foi complicado ao inicio e fui pensar para casa qual era a forma que eu poderia ter para
conseguir ganhar confianga daquela pessoa, ndo consegui arranjar nenhuma férmula e
acabou por ser inicialmente uma frustracdo incrivel, eu ndo consegui ganhar a confianca
daquela pessoa. Até que chegou um dia uma familiar que comegou a falar com o senhor,
estava com essa familiar comecei a falar com ele e tive 14 na conversa com eles e sem
dar por mim fui a pouco e pouco fui ganhando confianca desta pessoa e foi espectacular,
porque a partir dai sempre que precisava de ser algaliado chamada por mim e foi
espectacular, foi uma pessoa extremamente complicada ao inicio tanto que eu deparei-
me com ok aquela pessoa vai acabar por ser cobaia porque estou a experimentar, quer
dizer eu sei o que estou a fazer em termos tedricos, tenho alguma experiéncia, mas eu
sei que vai ser a primeira vez a fazer, podia ndo correr bem por alguma razdo, agora foi

complicado e entdo no segundo ano em que a pessoa tem aquela

Entrevistador: Ja estds inseguro e depois quer dizer

Entrevistado 2: Chega 14 e depara-se com uma pessoa, tenta ndo demonstrar aquela
inseguranga mas ha sempre algo que passa e aquela pessoa deu conta e disse logo que
ndo ia ser, eu fui sincero com o senhor disse que era aluno, hd muita gente que diz que
ndo vale a pena dizer que é aluno, porque as pessoas ndao deixam, quer dizer nds
estamos a enganar eu acabei por dizer que era aluno, ele ndo tinha confianca, consegui
ganhar a confianga daquela pessoa e consegui prestar cuidados aquela pessoa, a mim foi
muito melhor assim do que ter entrado, ndo dizer nada que era aluno e ter feito aquilo e
passava como um doente normal que nunca mais me ia lembrar dele e é uma pessoa que
lembro-me muitas vezes do que ele disse e realmente tem razdo, as pessoas sdo sujeitas
a estagiarios todos os dias e os estagidrios acabam por ser as pessoas que mais técnicas
fazem no servigo, porque sdo pessoas que precisam de ganhar experiéncia e entdo é
complicado para as pessoas e agora vou ser cobaia, ds vezes hd aqueles que pensam que

véo ser cobaias mas deixam fazer ou ndo querem gerar aquele mau ambiente no servico,



tém medo ndo sei, outras pessoas ndo, ndo querem ser cobaias ndo s@o cobaias nio se

faz nada e depois foi complicado.

Entrevistador: Na altura falaste com a enfermeira?

Entrevistado 2: Falei com a enfermeira e ela disse-me assim, para ndo levar a mal,
pensar naquilo que aconteceu, para reflectir, mas para ndo levar a mal a pessoa que era
super normal, para me colocar na posicao da pessoa e pensar que tinha uma pessoa que
estava hd dois anos a estudar enfermagem e que me ia enfiar um tubo pela uretra acima
e que doia e que ia estar a magoa-la e déi e é complicado e especialmente depois reflecti

e apercebi-me daquilo que senhor me tinha dito e se fosse eu ndo queria.

Entrevistador: Achas que a escola vos prepara para essas situacdes?

Entrevistado 2: Nada, nem pouco mais ou menos. As escolas de enfermagem estio é
assim, € um paradoxo incrivel, a escola de enfermagem preparam tarefeiros,
basicamente &, € horrivel porque nds temos varias disciplinas, o que é que a pessoa pode
ter, o que é que tem que fazer naquela situacdo e estamos sempre preocupados com o
relacionamento com o doente, ndo se pode chamar, como é que era, ndo se pode, por
exemplo, agora ndo é o doente psiquidtrico, mas € uma pessoa com doenca psiquidtrica,
mas depois quando nds chegamos aos exames que é aquilo que realmente nos avalia, o
relacional zero, as perguntas que nos fazem € : numa situacdo de trombocitopénuia
quais sdo os cuidados de enfermagem? N6s tum, tum, tum, tum, tum. N6s temos alguns
professores que nos ddo uma achega um pouco mais de cuidar, mas depois chegamos ao
estagio em que nés podemos ali demonstrar que sabemos cuidar, mas aquilo que eles
querem saber é como é que nds tratamos as pessoas, nds temos conhecimentos tedricos
sobre a medicagdo que é importante, mas nao chega, ha alguns medicamentos chamados
medicamentos, como € que era os efeitos placebos que acabam por ser um pouco a
nossa capacidade relacional com a pessoa, se nds conseguirmos que aquela pessoa se
sinta bem no servico onde estd a recuperacdo serd muito mais rapida e se eles ndo nos
preparam para ter essa capacidade relacional nés vamos tratar uma pessoa e entramos
calados e dizemos bom dia senhor Manuel, fazemos aquilo que temos a fazer, se ele
precisa de alguma coisa, se estd tudo bem, entdo até j4, se precisar de alguma coisa diga,

isso para mim ndo € nada e a escola ndo nos prepara para ter essas conversas com as



pessoas, é super dificil e eu era uma pessoa que em termos relacionais sou uma pessoa
que ndo me dou a partida com as pessoas, sou simpatico e respeito as pessoas, mas nio
me considero amigo das pessoas por estar a falar com elas trés ou quatro vezes e chegar
ao pé de uma pessoa e falar com ela como se fosse uma pessoa querida para mim e ser
simpético custou-me ao inicio, tive que desenvolver essa capacidade, mas tive que
desenvolver a custa de 14 estd de pessoas que foram cobaias, em vez de nds, ok nds
estarmos na escola e faziamos roll plays, € sempre diferente, mas despertavam para
algumas técnicas de comunicacdo, formas de abordar a pessoa, formas de iniciar
conversas, tanta coisa quer dizer que ndo nos € explicado a partida, nés chegamos ao pé

das pessoas

Entrevistador: Mas t€m psicologia?

Entrevistado 2: Sim, sé que essa psicologia 14 estd é em termos de patologias, ndo é
relacional e nés numa enfermagem cada vez mais virada para os cuidados continuados e
cada vez mais prevencdo primdria e relacional e numa escola em tempo real em que
aquilo que nos ddo é psicofarmacologia e psicofisiologia, patologias e essas coisas
assim e relacional, conversa com o doente que € super importante ndo fazem nada, em
estdgio € assim tudo bem nds estamos em estdgio, mas aquilo que me falam de respeito
por um doente, que respeito € que eu estou a ter por uma pessoa quando eu ndo vou
preparado para ter uma capacidade relacional com um doente da escola. Bom, uma
pessoa ds vezes sente-se mal e eu sinto-me mal quando estou ao pé de alguém que estou
a trabalhar com ele e ndo fala, temos aquela conversa de bom dia, boa tarde e vou-me
estar a despir a frente de uma pessoa que nunca me viu, as pessoas ficam
completamente nus tanto psicologicamente como fisicamente a nossa frente e eu estava
14 numa de bom dia ok vamos tomar banho, a pessoa ficava completamente nua ali e
depois voltava a vestir e prontos e agora sinto-me um bocado mal por aquilo que fiz
passar as outras pessoas, porque ndo tinha essa capacidade desenvolvida, teria sido
muito mais simples, muito mais, como € que eu hei-de dizer, muito mais calmo, ndo é,
ndo ficarem tdo ansiosos com uma conversa até podia perguntar sei 1a se gostava de, se
tinha visto a telenovela, qualquer coisa assim e naquela timidez inicial que é normal
num primeiro estagio que nao € desenvolvida e as pessoas sdo cobaias e agora sinto-me

um pouco mal com aquilo que fiz passar aquelas pessoas e ji tive conversas com



professores que eles dizem que ah isso € muito dificil mudar, ok ¢é dificil mudar, mas se
toda a gente pensar assim nada muda e vai acabar por ser sempre a mesma coisa.

Um dos objectivos do estdgio do primeiro ano é ok vamos avaliar a vossa capacidade
relacional, como € que eles sdo capazes de me avaliar qualquer coisa que a partida nao,
ndo tem ldgica nenhuma ndo é, é um contrasenso e enfermagem, o curso de
enfermagem, a pritica de enfermagem € um contrasenso total, ndo hd, o curso de
enfermagem € um curso de quatro anos, chamam integracdo a vida profissional que eu
chamo mais um pouco como um bocado de chourico, nés podiamos ter estes quatro
anos muito mais desenvolvidos em termos tedricos, porque nds em enfermagem se nio
for o0 nosso interesse em estudar por fora ndés ndo sabemos nada de nada, ndo nos €, nds
ndo conseguimos relacionar, sdo blocos partidos e depois acaba por ser daqueles cursos
que nds temos muito estidgio é dbvio, mas tedricos nada e chegamos ao dltimo ano ha
uma coisa que se chama de integraco a vida profissional que a maior parte dos estagios
aquilo que nds fazemos € tirar trabalho aos enfermeiros. Uma das minhas opinides e por
acaso dou-me bem com os professores da escola e falo com eles que é, porque € que o
quarto ano ndo tem um periodo de estdgio, juntar o terceiro e quarto ano num periodo de
estdgio s6 de um ano e no terceiro ano um periodo tedrico, nds temos quatro meses de
periodo tedrico em termos de doencas de adulto idoso em que eu gostava de saber como
¢é que em quatro meses eles me conseguem explicar e eu consigo aprender as patologias
em termos do adulto e do idoso, € impossivel, os médicos t€m tantos anos, t€m seis anos
quase tedricos ndo sabem, ndés em quatro meses temos que saber? quer dizer é
impossivel e o estagio é importante, mas eu acho que devia ser mais intenso e menos
tempo, nés temos um estagio de integracdo a vida profissional de Novembro até Junho
ou até Julho, ndo sei, devia de ser um estigio muito mais intenso, se eu tivesse por
exemplo nove semanas de Cuidados Intensivos agora em que eu estou aqui a aprender e
estou a desenvolver capacidades, mas paro numa altura crucial que é aquela altura em
que eu ja me estou a sentir mais a vontade, consigo ter um melhor relacionamento com
a equipa e consigo ja puxar muito mais coisas para mim e aprendi muito mais, nio ao
fim cinco semanas paro e vou para outro sitio e tenho que voltar tudo de inicio. Depois,
temos integragdo a vida profissional de dez semanas de Centro de Saude que eu acho
uma estupidez auténtica, nds ja passamos por todas as valéncias que eu vou trabalhar
em Centro de Saidde eu ji passei por elas e € um contrasenso, nds estamos a trabalhar
novamente na Sadde Infantil ok, Satide escolar € espectacular, mas agora integracio a

vida profissional do qué?, o que é que eu adquiro?, vou ver o estigio com olhos



diferentes é l6gico que vou ver, agora se calhar ndo era mais importante alargar um
pouco o nosso estdgio, chamado o estdgio de Projecto Profissional que é aquilo que nds
realmente queremos fazer, alargar um pouco mais, ndo termos dez semanas de centro de

saide e termos mais de sete semanas de projecto.

Entrevistador: Vocés tiveram pedagogia do projecto no quarto ano ndo tiveram? A
pedagogia por projecto tem como base aquilo que o aluno quer, portanto devia de ter em

conta onde € que vocés gostariam de trabalhar, em que area ?

Entrevistado 2: Exactamente isso € para ndés uma integragdo a vida profissional, eu
realmente vou fazer um projecto um pouco diferente daquilo que eu vou querer fazer, eu
vou fazer um estdgio de projecto integrado numa equipa da Ami em Cabo Verde e 14
esta é daquelas oportunidades que vai ser espectacular fazer agora, sé ndo vou fazer um
estdgio naquilo que quero realmente trabalhar, porque € assim, qual o significado de
sete semanas? entdo eu antes quero fazer algo, quero ter a experiéncia e quero saber
como € que é, o que € o voluntariado e vai ser extremamente importante para mim para
desenvolver vérias capacidades, estar num pais sub-desenvolvido com as condi¢bes que
eles t€ém deve ser um desenvolver de criatividade uma coisa maluca, ndo tém nada tém
que ser criativos. E este estdgio acaba por ser um tapa buracos quando nio devia de ser,
quando uma pessoa sai de uma licenciatura uma pessoa devia de sair deste curso
minimamente preparado para ser profissional e eu acho que nao vou sair preparado para
ser profissional, que desenvolvi bases tedricas desenvolvi e algumas experiéncias em
termos de prdtica, mas se me perguntarem se eu me sinto capaz para ser enfermeiro,
sabendo o que é a enfermagem, ndo sou, ndo sou, ha varias situacdes que me
ultrapassam e ainda ha vérias capacidades como o saber, o estar num sitio e aperceber-
me de tudo o que se passa a minha volta, que as vezes ha profissionais ja com seis, sete
anos, também ja conhecem a dinamica do servigo € diferente, mas tudo o que se passa a
volta, eles ok ndo estdo a olhar para ali, mas estdo a perceber o que se estd a passar e

com muitos doentes a volta, quer dizer € algo que eu néo

Entrevistador: Mas isso é normal, vais adquirindo, é uma coisa que nio podes exigir

neste momento.



Entrevistado 2: La estd, € essa confusdo tdo grande que ainda estd na nossa cabega de
ndo saberem o que querem € que ndo é normal.

Se tu visses, depois podes pedir a alguém que vis fazer a entrevista, os critérios de
avaliagdo que eles t€m para este estdgio de integragdo a vida profissional, nés temos
estdgio de psiquiatria, estdgio de Unidade de Cuidados Intensivos e de Centro de Satde,
os indicadores sdo iguais para todos os trés estigios e eu riu-me, é impossivel eles me

avaliarem da mesma forma num estigio de psiquiatria e de Cuidados Intensivos

Entrevistador: E os objectivos sdo iguais?

Entrevistado 2: Tudo igual, eles deram-nos logo no inicio do ano, um livrinho com os
nossos objectivos de estdgio, com os indicadores e tal, quer dizer eu perguntei onde é
que estdo os outros?, mas sdo trés estigios, é tudo igual e a pessoa acaba por ok na
vertente de relacionamento vou ter que alargar um pouco mais porque isso € Psiquiatria,
nessa se calhar vou, ndo hd objectividade na avaliacdo, ndo hd nada e quando nds
falamos de integracdo a vida profissional e o prdprio professor ndo € profissional na

avaliagdo, que € isto, ndo é!

Entrevistador: J4 pensaste que muitos deles nem sequer tiveram formagdo em

pedagogia?

Entrevistado 2: J4 pensei, € assim 14 esta

Entrevistador: Achas que era importante eles terem?

Entrevistado 2: E assim um professor, se no Ensino Bésico e no Ensino Secundario
temos pessoas qualificadas para ensinar entdo no Ensino Superior em que € ja muito
mais complicado a gente devia de ter professoras o mais qualificadas para dar aulas,
temos professores que realmente tém alguma capacidade para dar aulas que é do senso
comum, ha outras pessoas que desenvolvem as suas capacidades fazendo cursos e ha
professores que sdo tipo tapa buracos que € ok eu apetece-me dar aulas, fiz o mestrado,
até gosto de dar aulas, vou dar aulas, mas jeitinho para dar aulas é nenhum, nio é
normal, mas eu sinceramente, eu entrei na escola x por ordem alfabética, ndo entrei em

Medicina por décimas, entrei em Enfermagem numa de vou estar aqui, mas o que eu



quero € Medicina, 14 ia 4s aulas etc, tinha as frequéncias, mas néo ligava muito aquilo,
cheguei a estdgio comecei a gostar daquilo e comecei a dedicar-me mesmo a
enfermagem, agora se eu pudesse voltar atrds eu ndo sei se teria escolhido esta escola
novamente, porque ¢ assim hd tantas coisas que ndo interessam nem ao menino Jesus,
que eles ddo importincia extrema, eu tive colegas meus a chumbarem em estigio
porque estavam a falar durante a passagem de turno, eu gostava de saber em quantas
passagens de turno que ha neste mundo que nio ha enfermeiros ao lado a falar? € pa nao
tem ldgica, eles preocupam-se com piquisses que ndo s@o importantes e depois ha uma
pessoa que se atrasa um ano na vida deles, aquela pessoa que tem uma pancada brutal
por qualquer coisa, que se calhar ja € uma frustrada porque houve uma professora que a
lixou em relagdo aquilo também e ela também lixa os alunos por causa disso, ndo tem
légica e a escola x tem outra coisa que € a capacidade de e isso é mesmo, uma
capacidade brutal de perseguir as pessoas, aquilo € sempre, sempre, sempre, sempre, eu
e 0 Y, que é aquele colega que estava a falar a bocado e o C, nés éramos sempre o0s trés
ultimos a sermos avaliados na reunido, porque éramos pessoas complicadas,
complicadas porqué?, porque nds acabdvamos por ter uma vida para além da faculdade,
houve uma professora que chegou-nos a dizer que nds ndo tinhamos melhores notas na
disciplina dela porque nds nao estuddvamos, faziamos o teste com a nossa cultura geral.
Eu ndo tenho problemas, alids eu chumbei no segundo ano por causa disso, houve uma
altura que estdvamos a dar uma aula sobre Cardiologia e o professor deu uma parte da
matéria e eu disse que ndo era assim e ela disse ah mas € assim e bate boca, entretanto
eu passo-me completamente vou a biblioteca e trago o livro, oh professora desculpe 14

mas leia, a partir daf fiquei chumbado até ao final.

Entrevistador: Gostas mais das aulas tedricas ou do estdgio? O que € que significa para

ti estar em estagio?

Entrevistado 2: E assim eu gosto mais, eu em termos das aulas teéricas eu gosto das
aulas tedricas quando se relacionam com a prdtica, basicamente € assim, ndo me
interessa ter uma aula tedrica se eu ndo souber o que é que vou fazer com aquilo que me
estdo a dar. Uma aula tedrica se for bem dada eu acabo por gostar muito da aula tedrica
e o estigio acaba por ser a aplicacdo dessa aula tedrica, também néo tenho assim, ndo
posso dizer que gosto mais do estdgio que das aulas tedricas, acaba por ser um

complemento, claro que gosto muito mais de estar a trabalhar que estar a estudar, mas



eu também sei que tenho que estudar para poder trabalhar, entdo é aquele equilibrio. A

outra pergunta era?

Entrevistador: O que € que significa para ti estar em estigio?

Entrevistado 2: Estar em estdgio para mim significa mesmo eu aprender a desenvolver,
a conseguir ser enfermeiro, foi através do estigio que eu aprendi a gostar de ser
enfermeiro. D4-me um prazer imenso estar em estdgio e sentir-me confiante naquilo que
estou a fazer e também sentir-me valorizado por aquilo que estou a fazer e até agora tem
sido assim, tenho sido valorizado, sobretudo neste tltimo estagio que foi espectacular. E
pa eu agora estou a fazer tarde noite, a fazer dezasseis horas e eu saio de 14 com vontade
de fazer manha, por mais incrivel que pareca, porque eu sinto-me super bem estar 14, ja
ndo tenho aquele problema eu estou a ser avaliado e ndo me sinto bem, ndo, eu estou 14,
sou eu e faco as coisas, por acaso aquilo que fiz até agora até saiu bem feito e as pessoas
gostam, o feedback é que estdo a gostar do que € que eu estou a fazer e é espectacular e

vamos la ver se isto continua assim.



ENTREVISTA 3

Entrevistador: Olha vocés tiveram um estigio de Novembro a Dezembro, aquele
estdgio de integracdo, que pertence ao de integracdo a vida profissional, queria que me

dissesses qual € a tua opinido global acerca desse estagio?

Entrevistado 3: De Novembro a Dezembro, eu nao

Entrevistador: Podes te situar no estdgio, se calhar é mais fécil

Entrevistado3: De Novembro a Dezembro deste ano?

Entrevistador: Foi o que acabaste antes

Entrevistado 3: Ah de intensivos, sim

Entrevistador: Qual ¢ a tua opinido global acerca do estdgio?

Entrevistado 3: O estigio correu lindamente, porque a equipa em si era jovem, porque
estava muito aberta a estudantes, muito desperta as necessidades deles, muito, por
exemplo um exemplo prético € que apesar de ndo serem meus orientadores se eu tivesse
uma duvida podia recorrer a qualquer um que qualquer um se mostrava disponivel a
explicar-me, mas com os maiores pormenores, do tipo podiam-me explicar o basico,
olha isto € isto e depois podes perguntar a tua orientadora o que era, mas nao, qualquer
um deles dizia olha isto faz-se assim, assim, assim, porque isto, por aquilo, por o outro,
mas se tiveres alguma duvida, podes recorrer, é assim a equipa nao é um bom exemplo,
ou melhor, é um excelente exemplo, mas néo €, por exemplo a excep¢do cultiva a regra
infelizmente, mas este estdgio foi espectacular, foi, senti-me super integrada, foi um
daqueles sitios que eu acabei o estigio e disse: isto € um bom local para vir trabalhar!,

mas correu lindamente, a equipa dava-se muito bem

Entrevistador: Disseste que a equipa era jovem, achas que a idade € importante por

alguma razio?



Entrevistado 3: Nio a idade, mas a motivagdo com que a pessoa faz as coisas, por
exemplo eu a maioria das vezes tenho orientadores com quarenta e alguns e
curiosamente apenas uma vez tive uma orientadora com trintas € poucos que era a
primeira vez que orientava estigios e foi a minha pior experiéncia de orientacdo de
estigios, porque todas as outras experiéncias anteriores que eu tive apesar da idade sdo
pessoas acessiveis, sdo pessoas que sabem o que t€m, o que devem exigir de nds ou o
que querem exigir de nds, enquanto que a experiéncia que eu tive com a orientadora
com pouca experiéncia, ou seja com trinta e quatro, era que ndo sabia muito bem o que
€ que podia exigir de mim, o que é que devia esperar de mim ou ndo e que, eu sentia que
ela sentia-se um pouco perdida a orientar-me, ji os outros ndo, os outros sempre
disponiveis, exigentes alguns, outros nem tanto, mas sempre senti, sempre me passaram
a ideia, de ok eram exigentes mas sabiam o que é que queriam exigir e quais eram 0s
objectivos que eles pretendiam que eu atingisse. A nova, eu tinha mais a sensagdo que
ela queria ser exigente mas ndo sabia muito bem como, ndo sabia muito bem o que me
exigir e isso € um bocadinho angustiante, quando a pessoa ndo sabe, a pessoa que estd
superior a ti, torna-se desagradavel para ti, porque ndo sabes muito bem o que € suposto
conseguires ou ndo, tens a ideia da escola mas isso em estdgio tem-se a ideia, percebe-se
que nem sempre os objectivos do orientador de estagio é os objectivos do orientador da
escola, alids isso € uma falha que muitos, que eu noto e que alguns colegas também
concordam comigo, que falha 4s vezes uma reuniio com os orientadores da escola para
dizer: nds esperamos que eles atinjam este e aquele e o outro, ndo é que a gente ndo
tenha objectivos, nés temos aqueles objectivos das folhas, mas nds, até nés, que somos
alunos e que estamos aqui na escola 4s vezes olhamos para aqueles objectivos e
concretamente ndo sabemos o que € esperado de nds e somos nds e portanto a gente
imagina os orientadores do servico que 4s vezes ndo sao da nossa escola e olharem para
aquilo e pensarem o que é que eu tiro disto?, porque o mesmo objectivo pode ser
traduzido de n maneiras n e 4s vezes a gente pensa que falha a comunicagdo entre a
escola e o centro de estdgio, se houvesse, se calhar com essa orientadora nova que eu
tive tivesse chegado o orientador da escola e tivesse dito: olhe 0os nossos objectivos sdo
isto, estes, o que a gente pretende que eles atinjam € isto, isto e aquilo, até com
exemplos praticos porque ds vezes € necessdrio. A critica que a gente faz aos nossos
orientadores de estigio nem € tanto culpa deles € se calhar uma falta de comunicacdo
daqui, porque a gente, nds sentimos que 4s vezes eles ndo sabem muito bem o que € que

¢é suposto esperar de nds e acho que cabe, na minha opinido cabe aos docentes dizer o



que é que € suposto esperar dos alunos deles, porque afinal sio eles que nos formam e
sdo eles que sabem qual é a preparacdo que a gente tem e qual € a preparagdo que a
gente € suposto adquirir, 4s vezes sinto que hd uma falta de comunicacao.

De resto, tenho tive boas experiéncias de orientacdo, normalmente tem-me calhado,
tenho sentido que a maioria dos servicos escolhe os orientadores por anos de
experiéncia e eu tenho tido a sorte de vir associado aos anos de experi€ncia o gosto por
ensinar. A idade pode ndo ajudar na orientagdo se a anos de experiéncia estiver
associado um cansago e um olhar para o estagidrio como tarefa acrescida e que eles
assumem como uma tarefa a desempenhar porque sdo pessoas responsaveis e que levam
as suas responsabilidades muito a sério, mas que ndo fazem aquilo por gosto e entdo
fazem o minimo indispensdvel e pronto e depois pontos negativos de resultado disto
tudo é que, por acaso o estagidrio aprende uma técnica que ndo vem em nenhum
objectivo, mas que devia, que € a técnica do desenrasca, ou seja 4s pdginas tantas em
estdgio tens um orientador de estdgio com o0s objectivos para ti e o orientador da escola
com outros objectivos, entdo a pessoa aprende a conhecer as pessoas e a perceber antes
de demonstrar seja o que for, perceber quais sdo os objectivos que ambas as partes quer
para ti e depois acaba por acontecer uma coisa que ndo devia acontecer que € tu agires
de uma maneira para o docente e fazeres de outra maneira para o enfermeiro e pior
serem eles a dizerem: ok fazes isto aqui comigo, mas para a escola nio vais dizer que
fazes assim!e vice versa, do tipo, para mim fazes assim, mas para o enfermeiro nio é
preciso fazeres assim!,é assim, quer dizer aprende-se, aprende-se de duas maneiras
diferentes, entdo maneiras de fazer processos eu ja aprendi sei 14 nos quatro anos ja
aprendi umas dez, porque cada professor tem a sua maneira, depois ha professores que
pedem critérios, normas de elaboragdo, a nds, pedem-nos normas de elaboragcdo de
processos, quando isso € um dos pontos que a gente anda a pedir desde o primeiro ano e
que ndo nos ddo e quando se pede a um aluno que ele estabeleca as normas de
elaboracdo de um processo, acho que parece um bocadinho desorganizado e ndo € bom

porque, eu acho que nio

Entrevistador: Se calhar estio vos a dar iniciativa para !

Entrevistado 3: Iniciativa € bom!, desde que haja uma orientacao!

Entrevistador: Se calhar era para serem vocés proprios a escolherem os critérios



Entrevistado 3: Mas também nos dd, pronto, como € que hei de dizer isto, ndo ha
feedback se os critérios que nds escolhemos sdo os melhores ou ndo, ds vezes € a

sensacao que nds temos.

Entrevistador: Nio sdo tidos em conta?

Entrevistado 3: Nao. Eu tive uma orientadora uma vez, uma docente da escola que me
dizia: isto n@o pode ser feito assim!, mas ndo me dizia como é que isto podia ser feito! e
depois nés vamos muitas vezes por tentativa e erro e depois € chato porque nds
percebemos que uns fazem de uma maneira, os outros fazem da outra, pronto em quatro
anos ja tenho uma nocio do que € que pode ser feito e do que é que ndo pode ser feito,
mas € a técnica do desenrasca, a gente acaba, muitas das coisas que a gente sai da escola
a saber, sabemos é porque aprendemos sozinhos, porque temos que nos desenrascar e
que descobrir por nds, ¢ mesmo, ¢ mesmo assim e quando agora eu consigo se calhar
olhar para um orientador por exemplo do servigo e perceber até que ponto posso esperar
colaboragdo dele ou ndo, até que ponto me posso sentir & vontade para expor ddvidas,
para perceber que nem todos 0s momentos sdo de avaliagcdo, porque um aluno precisa de
momentos que ndo sejam de avaliacdo, sejam de esclarecimento, sejam de possibilidade
de expor as nossas diividas, os nossos medos, 0s nossos receios, por muito seguro que
um aluno seja, eu acho que, hd sempre necessidade de haver uma pessoa mais
experiente com quem possamos partilhar o nosso raciocinio e essa sua experiéncia dar
feedback se € o raciocinio mais correcto ou ndo, mesmo um aluno de quarto ano se
calhar ha procedimentos que o enfermeiro pensa que por eu estar no quarto ano ja os fiz
e nunca os fiz, uma coisa simples que por exemplo ou hoje fiz, que foi algaliar uma
senhora, nunca tinha algaliado uma senhora, um senhor sim, uma senhora nio e por
acaso tive a sorte de ter uma orientadora, enfermeira, que me dava espaco para dizer
isso mesmo: nunca algaliei, é a primeira vez, sei 0s passos basicos, mas € a primeira vez
que os faco e senti que ela estava mais colaborante ou acessivel por saber que era a
primeira vez que eu estava e nao me fez sentir do tipo, isso acontece algumas vezes, em
alguns casos de orientag@o de enfermeiros, estd no quarto ano ja devia de saber, 4s vezes
nunca temos oportunidade de por em pratica e alguns dos orientadores ndo sdo sensiveis
a isto, ndo ¢ avaliar os quatro anos, € avaliar se de facto tivemos experiéncias prévias ou
ndo e tivemos oportunidade de ter a experiéncia pritica ou ndo daquela situacdo. No

primeiro ano a gente estd a olhar para o orientador, porque temos os exemplos da escola



e pensamos todos os momentos sdo de avaliacdo, ndo sei até que ponto tu ndo vais
utilizar a minha fraqueza para me dificultares ainda mais a vida e isso acontece algumas
vezes infelizmente, exploram as tuas fraquezas para te porem em check e para te levar a
testar literalmente, entdo se ndo gostas, por acaso isso a mim nunca me aconteceu, mas
n colegas minhas j4 me contaram situac¢des do tipo, ok ndo gostas de fazer isto, ou ndo
te sentes bem nesta situacdo e entdo vamos estimular ou vamos promover essa situagio
para ver como € que tu te desenrascas. H4 enfermeiros que fazem isso propositadamente
mas abrem o jogo contigo, eu sei que tu ndo te sentes a vontade com esta situagcdo, mas
como € uma situagdo que tu vais ter que lidar mais cedo ou mais tarde, eu vou-te
estimular a participares nesta ou naquela, ndo para te avaliar, ndo para te por em check,
mas para te habituares a lidar com isso e esse lado eu ja conheco, esse lado eu ja tive
orientadores assim, que vinham ter comigo e me diziam eu sei que isto pode parecer
confuso, eu sei que isto pode ndo, podes ndo te sentir a vontade, mas sé te estou a
estimular a fazer isto para tu ganhares aquele trato ou aquela habilidade nesta situacdo e
hoje em dia agradeco-lhes, hoje em dia agradego-lhes de eles terem feito isso, mas
agradeco-lhes principalmente de eles terem feito o esclarecimento prévio, o estou-te a
fazer isto, é verdade, é propositado e tem estes objectivos, ndo como acontece com
alguns docentes que é mesmo que tu nio te apercebas eu estou-te a por em check e
quero ver até onde é que vais, mas é mau porque dd uma insegurancga terrivel e se é
suposto nds em quatro anos desenvolvamos autonomia, autonomia desenvolve-se na
minha opinido com base na seguranca que vamos adquirindo e quando percebemos que
ndo temos confianga nas outras pessoas que estdo superiores a nds, que nos estdo a

orientar, essa autonomia ndo ¢ ganha, logo néo atingimos os objectivos.

Entrevistador: Queres me dizer qual foi o estdgio que tu gostaste mais e o que gostaste

menos e porqué ?

Entrevistado 3: O mais foi este ultimo, foi este dltimo, porque para ji porque tinha
mais experiéncia, tinha alguma experiéncia que me permitia estar mais a vontade em
algumas situagdes e por outro lado porque a integracdo foi excelente. A orientagcdo da

escola, ndo toquei nesse ponto, eu falei sempre do servi¢o. A orientag@o da escola

Entrevistador: Mas podes falar da escola também



Entrevistado 3: Nio houve, ndo houve, porque o orientador da escola nio estava
vocacionado para aquela drea, ou seja ele ndo tem conhecimentos naquela drea, mas foi
sincero ao ponto de nos dizer isso, eu fui escalonado ou atribuido para orientar estagios
aqui, ndo € a minha 4rea de eleicdo, ndo € a minha drea de preferéncia, portanto ndo vos
vou orientar, ndo foi o que nés costumamos dizer orientador chato, ou seja, exigente,
que nos pede, que nos pergunta, ndo foi de todo, mas também com ele ndo aprendemos

nada, porque ele ndo tinha como nos explicar nada.

Entrevistador: Mas ele ia 14 regularmente ao local de estdgio?

Entrevistado 3: Ele ia o minimo obrigatério, ou seja, nés como alunos marcdmos uma
avaliagdo formativa a meio e sumativa ao fim e ele compareceu, mas € claro que havia
aquele discurso de que se acontecer alguma coisa podem sempre me chamar e ndo sei
qué, mas felizmente o estidgio correu lindamente nio precisei do apoio, ndo senti falta
desse apoio docente porque tinha o muito dos enfermeiros, todas as caréncias que o
docente me dava eram colmatadas pelos enfermeiros, mas se fosse noutras situacdes,
por exemplo no meu pior estdgio que foi cirurgia geral, o pior estdgio mesmo para nao
repetir, tipo ndo quero 14 voltar!!!!le mas em compensagdo tive uma excelente orientacao

de docente.

Entrevistador: Nesse estidgio que nao gostaste?

Entrevistado 3: Neste estigio que ndo gostei, ndo tive no servico, mas tive completa,
excelente, quase, a melhor orientacdo que eu tive, ndo digo a, porque também tive
outras boas, mas digo das melhores orientacdes que tive a nivel docente. Foi, porque é
que foi a melhor? Foi a melhor porque tive um acompanhamento regular, porque, por
acaso foi uma orientagdo extremamente exigente, porque a nivel de trabalhos, a nivel de
saberes, a nivel de avaliagdes mesmo, mas era a tal avaliacdo que eu falei em inicio que
era, pedem, mas dizem o que pedem e porque pedem, o que € que € suposto tu atingires
com esse pedido. Nao é o pedir por pedir, que tu ndo percebes, nem um pedir sem
objectivos, que tu acabas por ndo perceber porque € que ele pede, foi uma coisa eu estou
a fazer isto, por esta razdo, com este objectivo e senti que aprendi muito naquele
estdgio, ndo tanto pela experi€ncia em servi¢o, mas pela experiéncia em escola, era um

tipo de orientacdo que abarcava reunides connosco s6 connosco, sem orientadores do



servigo, vinha a escola, tive reunides de horas aqui com o docente, com questiondrios,
com avalia¢es de processos, com avaliagdes que ndo eram do tipo tens que saber!, o
que é que tu ndo sabes?, agora vou te estar aqui a percorrer até ao ultimo, infimo
pormenor a ver se sabes tudo, ndo era esse tipo, era do tipo, até se havia alguma coisa
que ndo sabiamos nés estdvamos a vontade do tipo ok nio sabes agora, vai pesquisar na
préxima reuniio conversamos sobre isso outra vez. Deixava-me super a vontade, super
acessivel, havia aqueles minimos que ele estabelecia, se um doente é meu tenho que
saber as principais medicacgdes, os principais efeitos secundarios, por exemplo, mas era
extremamente acessivel, extremamente, também tinha, transmitia um enorme
conhecimento de causa, sabia a potes, arronches, portanto uma pessoa ao pé dele por
muito que saiba e no nosso caso nds sabemos sempre muito menos que ele como
alunos, mas eu acho que como profissional por muito que eu saiba eu vou ter sempre a

sensacdo que ao pé daquele senhor ele vai saber sempre mais do que eu.

Entrevistador: E no servigo, porque € que ndo gostaste da orientagao?

Entrevistado 3: Porque era a orientadora nova, a primeira vez que orientava estigios,
ndo sabia o que € que era suposto exigir de mim, nao sabia o que é que era suposto eu
saber ou ndo, ou que objectivos é que eram suposto eu atingir ou ndo e entdo
consequéncia tentava-me comparar como uma colega, ou seja, uma recém-formada, era
um estdgio de segundo ano, com os conhecimentos de segundo ano que eu tinha e ela
tentava-me avaliar como se eu fosse uma recém formada que iniciasse carreira e tentava
perceber se eu tinha as competéncias dessa mesma recém-formada, que acho que no
estagio de segundo ano € um bocadinho impossivel nés termos. Temos teoria no
segundo ano, temos muito porque € o ano da patologia toda e das técnicas todas, mas no
segundo ano ndo temos as enormes capacidades, ndo temos destreza, um estagidrio do
segundo ano nunca tem destreza para ficar com quatro cinco doentes e dar recado de
eles todos e lembrar-se de todos os pormenores, de ter em atengdo todos os exames,
todas as preparacdes, todas as, mas € a tal coisa, por um lado senti-me, eu fui a principal
prejudicada, mas ndo a culpo a ela, culpo a ndo terem preparado aquela orientadora para
0 que era suposto exigir de mim, porque senti que ela sentia-se perdida para me orientar,

porque ndo sabia o que podia ou ndo exigir de mim.

Entrevistador: Mas ela, achavas que ela a nivel de conhecimentos



Entrevistado 3: Conhecimentos, nunca tive um orientador que me transmitisse que nio
sabia, que ndo tinha conhecimentos do que estava a fazer, pelo contrario, todos me
transmitiam, mesmo essa, me transmitiam que pelo menos naquela drea sabiam o que
estavam a fazer e eram competentes naquilo que faziam, poderiam numa ou noutra
situacdo ndo se sentirem capazes de me dar resposta, mas nio neste caso, mas noutros
casos, tive orientadores que me diziam, olha nesta situacdo nao sei, mas vou pesquisar e
depois logo te dou o feedback, ndo, nunca tive um orientador que sentisse que ndo

estava, que ndo tinha capacidades ou que néo tinha conhecimentos naquela area.

Entrevistador: Podes dizer o teu melhor orientador e o teu pior orientador?

Entrevistado3: Docentes ou de enfermeiros?

Entrevistador: De enfermagem

Entrevistado 3: Mas nomes?

Entrevistador: Nao, ndo, ndo ¢é preciso dizeres o estigio se quer, podes dizer que foi

esta pessoa por isto, por aquilo e por o outro. Quais as caracteristicas que um e outro

tinham?

Entrevistado 3: O meu melhor orientador foi no estdgio de cirurgia geral, o que é que

tinha?, era acessivel fazia uma coisa rarissima que era

Entrevistador: Mas néo era neste estagio que acabaste de falar?

Entrevistado 3: Nao, era no meu pior estigio

Entrevistador: Tiveram dois estigios de cirurgia, foi?

Entrevistado 3 : Nio, por acaso tivemos dois estdgios de cirurgia, mas apenas um de

cirurgia geral e um de cirurgia especifica. E no meu de cirurgia geral que por acaso era

aquela enfermeira em que a enfermeira ndo foi muito boa orientadora, na minha

opinido, mas o docente foi excelente e porque é que foi excelente? Porque era acessivel,



porque sabia ouvir-nos, o que € coisa rara nos docentes, ndo nos enfermeiros, ao
contrario, a minha experiéncia é que a maioria dos enfermeiros nos ouvem, se preocupa
com as nossas necessidades, o que € que sentimos, o que € que precisamos, o que é que
sabemos ou o que € que sabemos fazer, docentes é mais complicado, eles 4s vezes
transmitem-nos que nio tém tempo para nos ouvir, por estranho que isto pareca, porque
os enfermeiros teoricamente € que deviam ter menos tempo para nos ouvir, mas nado é
essa a experiéncia que eu tenho, os docentes t€m menos tempo para nos ouvir.

Este docente tinha tempo para nos ouvir, era acessivel, era exigente, bem, mas dizia o
que exigia, porque é que exigia € com que objectivos e procurava, transmitia, tinha
enorme conhecimento tedrico, o aporte tedrico, transmitia-nos e isso dava-nos muita

seguranca.

Entrevistador: E o enfermeiro orientador, o melhor?

Entrevistado 3 : O melhor enfermeiro orientador, tenho alguns, tenho alguns, mas acho
que os posso resumir &s caracteristicas comuns deles que os tornavam bons
orientadores, eram orientadores com experiéncia no servico, com autonomia e ai a
importancia de ter alguma idade, ter alguma idade, alguma experi€ncia no servico,
alguma autoridade, ndo é preciso ser mdxima, mas alguma liberdade de movimentos. O
saber o que € que podia exigir de nds, ou seja ter experiéncia, eu ndo sei se a experiéncia
¢ o ponto chave, o saber o que é que pode exigir de nds € que é, alids a experiéncia em

orientacdes de estigio e em estabelecer objectivos para os orientados.

Entrevistador: A esse nivel e experiéncia de trabalho?

Entrevistado 3: Experiéncia de trabalho ajuda, claro, mas isso todos me transmitiam
que tinham, mesmo a mais nova que tive, sempre me transmitiu que tinha experiéncia
de trabalho. E claro que isso ajuda, porque nds nio temos!, se alguém nio tiver, torna-se
complicado! Estes os melhores, agora os piores.

Professores, de professores a minha pior orientacdo foi, por acaso por incrivel que
pareca ndo vou dizer que foi este professor que foi escalonado para aquele servigo o
qual ndo era a sua drea, ndo estava a vontade, até ndo foi, porque ele foi franco o
suficiente para me dizer que eu ndo estou dentro desta drea, ndo é a minha area de

eleicdo, ndo estou a vontade, portanto de mim ndo podem esperar muito € era um



estagio de quarto ano em que ja ndo estamos tdo necessitados daquela atengdo da escola,
claro que no primeiro, segundo ano a gente sente-se muito necessitados de um aporte da
escola, porque € os nossos de referéncia, é quem temos de referéncia, porque os do
servigo s@o estranhos para nds, os de ca é que sdo nossos, sao habituais, a quem estamos
habituados, a quem recorremos mais facilmente, se tivermos que recorrer a alguém
pensamos primeiro neles que pensariamos num do servigo. O problema € que muitos
deles ndo nos deixam recorrer a eles e entdo 4s vezes sentimo-nos mais a vontade com
os do servigo, quando podemos recorrer aos do servigo, claro. A minha pior orientacéo
foi uma senhora que acha que, que tira primeiras conclusdes, que olha para ti e tira a
primeira avaliacdo da tua pessoa, pessoa, ndo aluna e tira uma boa ou ma impressao, se
tira uma ma impressdo tu tens a sensagdo durante todo o estigio que ela estd
constantemente a pdr-te em check, a criar situagdes para te testar, essa sim e &
extremamente angustiante, porque tu estds numa situagdo nova, numa situacdo
stressante, o estidgio na minha opinido tem um factor stressante porque estamos
constantemente a lidar com pessoas, constantemente a lidar com sentimentos, com a
mdquina eu posso discutir, com a mdquina eu posso estar mal disposta, com a maquina
eu posso estar, ser casmurra o dia todo e com a pessoa ndo e h4 situacdes de stress, ha
sentimentos que se calhar ndo sei lidar, hd novas situacdes com as quais nunca me
deparei e com as quais se calhar vio mexer comigo e se eu tenho uma pessoa que nio
me ouve, que nio negoceia, porque até a nivel de trabalhos se calhar, ndo estou a dizer
que é em todas as situagdes, ndo estou a dizer que, a desculpa é o mau pagador, mas 4s
vezes quando nds tentamos alterar uma data ou propor nova data hid uma razio para
isso, ou porque sentimos que se calhar é mais importante para nds fazermos aquilo antes
ou aquilo depois e essa orientadora ndo ouvia de todo, eu quero assim, vocés fazem
assim e pronto, ndo havia discussio, porque ndo havia didlogo. Foi a unica orientadora
que me fez isto, mas que ndo foi uma relacdo minimamente pedagdégica. Quando eu
estava a preparar uma sessdo, dando um exemplo prético, eu estava a preparar uma
sessdo de educacdo e havia um contetido que eu ia apresentar que os enfermeiros, que
na teoria era assim, os enfermeiros do servico onde eu estava concordavam ou
transmitiam que na pratica continuava-se a fazer como na teoria, mas conclui-se que a
professora ndo era concordante porque achava que ndo tinha cabimento fazer assim e eu
tentei explicar a professora o porqué que insistir naquele ponto e ela di-me a resposta ao
telefone, ndo me quis receber pessoalmente e ao telefone dd-me a resposta, bastante

alterada, eu respondi qualquer coisa em conversa, eu concordo com a professora, mas, a



menina ndo estd aqui para concordar ou deixar de concordar, estd aqui para ouvir,
executar e calar! isto ndo no tom que eu estou a utilizar, um tom muito mais acima! e
vai fazer assim como eu quero, porque se ndo fizer assim como eu quero, eu nao recebo
o trabalho, ndo avalio o trabalho e tem zero! tendo um factor extra que eu ia apresentar
esse trabalho dois dias a seguir e que ela s6 me disse que nao queria aquele ponto no dia
anterior, dava-me um grande espago de manobra! e ndo me justificava, ou seja mesmo
que eu procurasse, mesmo que, ok a professora ndo me justificou, vou procurar saber
porque € que este ponto nio estd adequado, isso acontece algumas vezes, nem todas as
professoras ddo feedback, ndo podes fazer assim por isto, € tu ndo podes fazer assim!,
vais a procura e as tantas até descobres, mas o problema nesse ponto é que eu ia a

procura e era tudo contra o que a professora queria impingir, mas pronto a verdade é

que esse ponto teve que ser omitido, porque nio haveria outra maneira de o fazer.

Entrevistador: E ficaste sem saber o que é que era correcto?

Entrevistado 3: Nio, o correcto eu sei que € segundo a teoria e segundo o que a pratica

faz, s6 que a professora ndo é concordante e teve que ser alterado.

Entrevistador: E o enfermeiro, o pior enfermeiro do servico orientador?

Entrevistado 3: O pior enfermeiro do servi¢o orientador foi este que ja disse do meu

pior estagio, que ndo sabia o que exigir, que ndo estabelecia objectivos.

Entrevistador: Associaste o pior estiagio ao pior enfermeiro orientador!

Entrevistado 3: Acho que uma coisa influencia a outra, na minha opinido. A menos que
aconteca o que 4s vezes acontece que é 0 nosso orientador ndo nos dd apoio nenhum,
mas a equipa colmata esse défice, ou seja, eu sei que ndo tenho feedback nenhum do
meu enfermeiro orientador, mas se eu recorrer a qualquer um dos outros eles apoiam-
me. Isso poderia acontecer, eu tenho a certeza que isso aconteceria se neste meu ultimo
estdgio, em X, o meu, aquela minha orientadora foi um espectidculo, mas se a minha
orientadora ndo fosse boa eu de certeza que ndo tinha qualquer problema, porque

bastava-me recorrer a qualquer um dos outros que teria o apoio de qualquer um deles, o



que 4s vezes ndo acontece, s vezes 0 nosso orientador é dptimo connosco, mas a

equipa, nao és meu aluno, ndo tenho responsabilidades, ndo te quero aturar!

Entrevistador: Imagina que tinhas todo o poder do mundo para seleccionar um

orientador, quais os critérios que utilizavas?

Entrevistado 3: Um orientador docente ou um orientador enfermeiro?

Entrevistador: enfermeiro

Entrevistado 3: Com alguma autonomia, ou seja, no minimo um chefe de equipa, pela
autonomia, ndo pelo poder, pela autonomia; com alguns anos de experi€ncia, ndo era
necessariamente obrigatério ter experiéncia em orientacdo de estigio, mas era
obrigatdrio ele saber os objectivos que a escola pressupde que os alunos atinjam e ndo
objectivos gerais, objectivos especificos, do tipo, naquela situacdo concreta € suposto
que eles saibam isto, que eles consigam fazer isto; que tenha disponibilidade e mais
importante de tudo, vontade de o fazer, porque ja vi enfermeiros com n
responsabilidades, quase sem capacidades para ter mais um aluno a sua
responsabilidade, mas tem vontade tal, um desejo tal, um gosto pelo que faz, que arranja
maneira, € a tal historia pode ndo ter tempo mas tem disponibilidade e isso ndo é uma
coisa que se tenha porque se quer, ¢ uma coisa que € pessoal, € a personalidade e isso
acho que a pessoa que escolhe os orientadores deve ser sensivel a isso, deve perceber se
a pessoa gosta, se a pessoa quer ter alunos ou ndo, se uma pessoa niao quer a partida por
muitas capacidades que ela tenha, por muitos anos de experi€ncia que ela tenha, por
muita autonomia no servi¢o que ela tenha, ndo vai ser um bom orientador, porque estd a

fazer uma coisa que ndo gosta, contrariada.

Entrevistador: E desses critérios, se tivesses que seleccionar um desses todos que

disseste, era a motivacdo ou o gosto por ensinar que seleccionavas?

Entrevistado 3: Era.

Entrevistador: Lembraste-te assim de alguma situagdo com um doente, ndo com um

enfermeiro, nem com um professor, mas com um doente em estigio, uma situacdo que



tivesse sido dificil para ti de resolver? Pode ndo ser com um doente, pode ser uma

situacdo que tiveste que fazer que tiveste dificuldade em resolver.

Entrevistado 3: Posso ir por muitos lados, eu por ai posso ir por muitos lados.Com um
doente, eu lembro-me de um doente que me foi atribuido que tinha neo hepdtico, foi o
meu primeiro doente com neo hepdtico, ¢ um doente, ¢ uma patologia com alta
mortalidade e que o doente ndo estava, ou seja, aconteceu-me uma coisa que
infelizmente ainda acontece que é, ele estava em fase terminal e ndo foi avisado sequer
do seu diagnéstico, nem do seu estado e o médico decidiu que o doente ndo deveria ser
informado, avisou a familia e proibiu a familia, ndo foi a familia que decidiu, proibiu a
familia de dizer ao doente. Foi no meu segundo ano, ou seja estava muito tenra e o
doente em si com o qual eu estabeleci uma relagdo muito boa, era facil estabelecer uma
relacdo boa com aquele doente, era um doente extremamente afdvel, extremamente
comunicativo, que se dava facilmente e era muito facil estabelecer uma boa relacao com
ele e senti-me angustiada, senti-me revoltada até, o andarem a esconder tanto tempo esta
situagdo, porque as falsas expectativas que ele criou também na minha maneira de ver
era um sofrimento acrescido, porque ele um dia sentia-se melhor e dizia, hd ja estou
melhor, ja estou melhor, amanha se calhar ja vou ter alta e ndo sei qué, quando eu sabia
que ndo, quando a familia teve uma enorme angustia de o ver criar essas expectativas e
depois acabavam por recorrer a mim, porque nao tinham a quem recorrer mais e quando
eu perguntava a familia se a familia achava que era a melhor opcao ndo contar ao utente
o seu diagnéstico, o seu estado e a familia sentia-se perdida, sé que nestas situacdes eu
compreendo a familia, se uma pessoa teoricamente com mais poder, ndo devia de ser,
mas pronto, teoricamente com mais poder, porque tem mais conhecimento de causa
naquela drea lhe diz que € melhor fazer desta maneira, ela acomoda-se, € normal, eu
acho que ninguém tem o direito de decidir a vida de ninguém e essa situacdo deixou-me

muito magoada.

Entrevistador: Desabafaste na altura com o enfermeiro orientador do servigo?

Entrevistado 3: Do servico ndo, ndo porque foi uma situacdo que eu tinha a pior
orientacdo do servico, do servigo era impossivel, eu ndo senti minimo a vontade para
desabafar com ela, até porque cada pessoa tem a sua personalidade e eu por norma, por

personalidade naturalmente tenho, sou fechada. Até por brincadeira as minhas colegas



costumam-me dizer que sou melhor enfermeira do que pessoa, porque como enfermeira
gosto mais de receber do que dar de mim e é mais facil a mim estar disponivel para
ouvir as pessoas do que estar a falar de mim a alguém e com esse enfermeiro nao,
porque € preciso o enfermeiro estar também sensivel a personalidade de cada um na
minha opinido e 4s vezes hd pessoas mais caladas, hd pessoas mais extrovertidas,
pessoas que se sentem mais a vontade, hd pessoas que se sentem menos a vontade e é
preciso o enfermeiro que estd orientar perceber até que ponto ele se sente a vontade, até
que ponto ele poderd ter alguma coisa que precise de passar ou ndo, até que ponto uma
experi€ncia pode estar a ser stressante ou nova ou dificil de lidar para aquele aluno ou
ndo, € claro que ele ndo pode adivinhar, mas pode sempre perguntar e nem sempre eles
estdo sensiveis a isso de certa parte. Da escola tive um a vontade, tive um feedback,
porque tinha esse a vontade, porque havia, perguntava-me as situagdes com que eu

lidava, as prdprias situagdes que me surgiam e incentivava-me a falar sobre isso e a dar-

lhe o feedback do que fazia, do que sentia, do que vivia, acho que foi bom para mim.

Entrevistador: E achas que a escola, a teoria, te transmitiu conhecimentos que te

permitissem lidar com essa situagdo?

Entrevistado 3: Conhecimentos que me permitissem lidar! Eu acho que nds até temos,
eu acho que nés temos um bom aporte tedrico, ndo temos € muito bem organizados, ou
seja, nés damos tudo o que precisamos dar, nao os damos ¢ com uma organizagdo que o
torne coerente e perceptivel, porque damos um bocado aqui, depois outro bocado esta
relacionado com aquilo ndo damos a seguir, vamos dar daqui a uns quantos tempos e as
tantas aquilo perde-se, ou seja, nds faldmos muito em cuidados paliativos, em
comunica¢cdo com o doente, comunica¢do com a familia, fomos alertados que essa
situacdo podia acontecer, ou seja muitas vezes, 0 médico podia decidir pelo doente e
pela familia sem o seu consentimento prévio, sem o seu, autoriza¢fo para isso, ou seja,
quando eu me deparei com aquela situacdo eu estava prevenida que ela podia, isso é
importante, porque quando uma pessoa ndo estd a espera que aquela situacdo, nio estd
sensivel a essa situacdo o choque € maior acho eu e isso foi importante eu saber que eu
me podia deparar com aquilo, ndo diminui a revolta, porque uma coisa é ouvir-se dizer e

outra coisa € ver na prética.

Entrevistador: O que € que para ti significa estar na prética?



Entrevistado 3: Na pritica é ver o sofrimento das pessoas, é ver que aquilo nio
acontece com pessoas hipotéticas ou com uma situacio que € falada em sala de aula, em
que ndo se estd a ver a pessoa, ndo se conhece a vida dela, ndo se interage com ela e na
pratica € ver a pessoa a partilhar a vida dela, os seus sonhos, expectativas e ndo poder
ajudé-la mais ou tentar ajudé-la mais porque estamos limitados. As escolhas que alguém

fez por elas.

Entrevistador: Ja falaste vérias vezes numa palavra que é competéncia, o que € que é

para ti competéncia, ser competente?

Entrevistado 3: Depende da area se for um enfermeiro, um enfermeiro competente é
um que tenha conhecimentos tedricos que lhe permitam ser capaz de dar resposta 4s
situacdes que aparecem; situacdes patoldgicas, situacdes de relacionamento interpessoal
e entre a equipa e entre ele e o doente e competente como orientador ja disse e
competente como pessoa, a pessoa aqui na minha opinido fica um bocadinho a parte,
porque um enfermeiro competente ndo necessita de ser uma pessoa competente, porque
por acaso isso foi uma ideia que um orientador enfermeiro levantou e que ha o
enfermeiro e a a pessoa, que sdo dois conceitos diferentes e que nunca devem ser
misturados, por acaso disseram-me isso para ai no meu segundo ano de estdgio e hoje
em dia concordo, porque eu como pessoa posso nio gostar de me dar ds pessoas, de as
ouvir, de achar determinado assunto muito chato e como enfermeira acho que devo estar
disponivel a pessoa, ouvi-la mesmo que seja sobre um assunto que nio me agrade, mas

se é importante para a pessoa acho que tenho essa obrigacdo, portanto ser a pessoa

competente ndo se enquadra nesta situacdo.

Entrevistador: E achas que ja adquiriste até ao momento, com todos os estigios que
fizeste, as competéncias necessdrias para seres a enfermeira competente, nao a pessoa, a

enfermeira?

Entrevistado 3: Eu ja adquiri todas, eu ja tive uma luz do que eu preciso adquirir e
neste ponto posso dizer que eu sei dizer o que € uma enfermeira competente na minha
opinido, ja vi bons exemplos e ja vi maus exemplos, ji vi o que € que eu quero ser
quando for grande e j4 vi situacdes do tipo eu ndo vou fazer isto, ou pelo menos eu ndo

quero fazer isto e depois logo se vé.



Entrevistador: Logo se vé. Falamos daqui a uns anos. Que competéncias é que achas

que adquiriste até agora?

Entrevistado 3: O saber ouvir, saber ouvir essencialmente, porque reconheco em mim
que inicialmente tinha alguma dificuldade em interpretar o siléncio ou as palavras do
outro. Na@o sei se ¢ uma tendéncia natural de todas as pessoas, mas era uma tendéncia
natural minha, que era ouvir e fazer a primeira interpretacdo e as vezes a primeira
interpretacdo € enganosa, ds vezes nem sempre o sim quer dizer o sim, 4s vezes €
preciso perceber se aquele sim € mesmo um sim ou se estd a dizer s6 sim para incubrir
outra histéria, hoje em dia eu consigo perceber isso e sei que isso foi resultado de quatro
anos. No primeiro ano néo, aceitaria o sim pelo sim. Hoje em dia consigo perceber que
nem sempre as pessoas estdo a espera de uma resposta minha, era uma ideia que eu
trazia do primeiro ano, que o enfermeiro tem que sempre dar resposta ao doente, mas
agora eu consigo perceber que o doente nem sempre espera uma resposta de mim, 4s
vezes sO espera que eu esteja 14, que eu fique um bocadinho ao pé dele, que eu o oiga
um bocadinho, agora consigo perceber isto, antes ndo, antes sentia-me angustiada, nao
conseguia dar uma resposta, eles fazerem-me perguntas ds quais eu ndo tinha a resposta,
hoje j4 me sinto menos angustiada perante essa situacio, era uma situagdo complicada
para mim, agora ja lido melhor. Acho que este curso me ajudou como pessoa, acho que
estou mais disponivel aos outros, consigo ouvir mais, consigo perceber melhor as
minhas limita¢Ges, estes quatro anos ajudaram-me a estudar a mim prépria, a perceber
porque é que reajo assim em determinada situag@o e porque perante essa situacio eu se
calhar reagia de uma maneira, que mais tarde quando pensava no assunto nao reagia
assim tdo bem e o obrigar-me a pensar nisso, além de me permitir conhecer melhor as
minhas limitacdes permitiu-me tentar melhorar. H4 muita coisa que ainda preciso
melhorar, hd muita coisa que ainda, que eu sinto que nio estou bem, mas o permitir-me
reconhecer que ali ndo estive tdo bem sei que foi uma coisa que consegui em quatro

anos e que me deixa feliz enquanto pessoa.



ENTREVISTA 4

Entrevistador: Ji passaste por vdrios estigios, se pensares um bocadinho naquele
estigio que tiveste de Novembro a Dezembro, que foi o estdgio, que pertence ao estigio
de integrag¢do a vida profissional, o estdgio antes deste que estds a fazer, de cuidados

intensivos, sim, qual € a tua opinido global acerca desse estdgio?

Entrevistado 4: Mas, pode ser de cuidados intensivos ou quer de integracdo a vida

profissional?

Entrevistador: O de cuidados intensivos ndo pertence ao de integracdo a vida

profissional?

Entrevistado 4: Mas é que eles chamam integracdo a vida profissional a estes estigios

todos.

Entrevistador: Mas que me fales do de Cuidados Intensivos, o dltimo que tiveste.

Entrevistado 4: Entdo € assim, cheguei 14 parecia que ndo sabia nada mesmo, parecia
tudo completamente novo, ndo s pela complexidade dos cuidados, dos doentes e dos
cuidados a prestar, mas também porque senti um desnivel do terceiro para o quarto ano,
foi a ideia que eu tive; isto €; no segundo ano nds temos Medicina e Cirurgia, é aquele
estagio em que nds sentimos que damos um salto, ndo € e que ji temos alguma
autonomia, depois o terceiro acho que €, sdo estagios mais softs em que ndo hd tanta
complexidade e andamos ali um bocadinho a deriva e depois chegamos ao quarto ano
com Cuidados Intensivos e sentes, parece que ji, falta uma perda, falta ali qualquer
coisa e pronto pela complexidade dos doentes parece que, para ja € um estiagio que acho
que exige muito mais e por outro lado € o que eu estava a dizer também saimos de
estagios em que ja temos mais alguma autonomia e chegamos aos Cuidados Intensivos
ndo, ndo nos dido logo assim um doente para a m3o como nos ddo em estigios
anteriores, entdo tu sentes que parece que falta ali qualquer coisa, mas eu acho que foi
um dos estigios que mais exigiu de mim, mas também foi um dos estiagios que eu mais
gostei, porque senti uma maior evolugdo, isto porqué? Para ja porque também tive um

apoio muito grande a nivel de orientacéo, tanto do servi¢o, como do professor da escola



e senti-me recompensada por isso também mas acho que, ndo sei até que ponto é
relevante, mas pronto acho que essencialmente senti um grande desnivel entre o terceiro
e o quarto ano e o facto de darem o nome de integrag@o a vida profissional a este estigio
cria uma grande pressdo sobre nds e quando chegamos ao servico também a ideia que
muitos enfermeiros t€m € ah isto € integracdo a vida profissional, j4 sabem fazer tudo e
ndo é verdade, chegas ali é um ambiente completamente diferente, ¢ uma drea
completamente nova e se calhar 4s vezes sentes que eles querem exigir de ti, ou exigem
de ti uma coisa que tu ainda néo estds apta para tal e podes sentir, eu pelo menos senti-
me um bocadinho insegura, bem mas isso nunca fiz, mas nunca fizeste? mas é o dltimo
ano!, ndo mas nunca fiz! bem, entdo vamos fazer as coisas de outra forma, eu também
tive a sorte de ficar com pessoas, com profissionais que encaravam as coisas dessa
forma, porque cheguei a fazer turnos com outros enfermeiros que pensavam, ah mas ja
és do quarto ano, ndo é, como do género, ja sabes fazer tudo e ds vezes ndo € assim e
nods sentimos aquela carga, és do quarto ano j4 sabes tudo, ndo mas eu ainda sou aluna,
estou aqui para aprender e posso ser profissional e ainda tenho coisas para aprender,
mas é uma ideia prévia, o estdgio o nome de integragdo a vida profissional tem aquele

peso, vais ficar sozinha e agora vais fazer tudo sozinha, mas nao é bem assim.

Entrevistador: Nos outros anos nunca passaram por cuidados intensivos, nao é?

Entrevistado 4: Nao nunca fiz estdgio em Cuidados Intensivos

Entrevistador: Quando disseste que gostaste do estdgio, porque tiveste uma boa
orientacdo, tanto do enfermeiro e do professor, queres-me falar um bocadinho dessa

orientagdo?

Entrevistado 4: E assim a nivel de orientacio do orientador do servico, é daquelas
pessoas que além de ser um orientador € uma pessoa que também tu sabes que depois se
precisares tens uma pessoa com quem possas falar e que 4s vezes isso ndo acontece, isto
€, consegui estabelecer com o orientador uma relacdo além do que se calhar estamos a
maioria das vezes habituados, isto é, 4s vezes a relagcdo com os orientadores ¢ uma
relacio muito formal, 4s vezes isso sO prejudica, porque temos medo de colocar
davidas, 4s vezes aquelas dividas que tu pensas, ai isto € tdo parvo perguntar isto, ai

serd que vou perguntar ou ndo, tens medo de perguntar e que toda a gente pense, ai esta



ndo sabe isto, mas se tu te sentires a vontade e por isso é que eu acho que obviamente
nds ndo conseguimos estabelecer essa relagdo com todos, mas se conseguires ¢ muito
mais ficil, j4 ndo hd aquela barreira e também te sentes mais a vontade para expores
essas duvidas, porque 4s vezes nds ndo perguntamos porque temos medo, ndo é e
ficamos com aquela divida e o estdgio passa e tu ainda tens aquela ddvida, nem sequer
percebeste porque é que aquilo acontecia e nem sequer tiveste coragem para perguntar,
achaste que era ridiculo fazeres aquela pergunta e pronto o que eu vi a nivel de
orientacdo do servico, pronto vi aquela, é uma orientadora que nés dizemos, olha nio
me importava de ficar com uma orientadora deste género em todos os estdgios, pronto é
uma pessoa que estd 1a sempre que tu precisas, di-te o teu espago também porque nds
também gostamos de ter aquela nossa autonomia e depois é uma pessoa que também diz
erros todos nds fazemos, sejas aluno sejas profissional e quando as pessoas pensam
assim também nos metem mais & vontade, nds ndo estamos com aquela pressdo tdo
grande, ndo € e pronto para mim posso dizer que em quatro anos eu ndo tenho tido
problemas com orientadores a excepgao do primeiro ano, a nivel do servico. Va 14 tenho
tido sempre uma quimica boa com eles, porque também h4 que haver uma certa quimica
se ndo ndo vai 14, 4s vezes é complicado, tens que fazer as coisas de outra forma. Mas a
nivel de orientacdo nunca me senti tdo apoiada, tdo a vontade para pdr as minhas
davidas por mais estipidas que parecam e nunca me senti também, sempre que eu tinha
davidas eu tinha sempre uma resposta nem que fosse vou ver, s vezes quando também
as respostas aparecem todas tu achas muito estranho, ndo hd ninguém que saiba tudo
ndo €? mesmo que seja vou ver, vamos ver, amanha falamos sobre isso, havia sempre
alguém que tinha alguma coisa para dizer e lembro-me que uma vez cheguei 14, pronto
tenho andado com uns problemas em casa também com uma pessoa da familia que estd
doente e ela perguntou-me mas passa se alguma coisa? ,aquela capacidade para ver o
que € que se passa e isso faz me sentir bem, ela reparou em mim, reparou que eu hoje
estava diferente e acho que isso é muito importante percebes? .As vezes nés vamos para
estdgio e ndo nos sentimos bem, ou vamos para 14 e € s6 mais um estdgio, tenho que
fazer este estdgio e se tu te deres bem com as pessoas, tu vais para 14 com muito mais
gosto, € um prazer estar 14, até acaba o turno e ficas 14 a falar mais um bocadinho de
coisas que ndo tenham nada a ver e a nivel de orientagdo do servico, pronto de

orientadores, de enfermeiros do servigo este estdgio para mim foi impecavel



Entrevistador: Para além da relagdo tens mais alguma coisa a dizer acerca dela em

termos de orientacdo?

Entrevistado 4 : E assim eu agora também sou um bocado suspeita porque fiquei com
uma boa relacdo com ela, mas se calhar por isso também ¢é que fiquei, o que ndo
acontece com todos os enfermeiros orientadores, mas é uma pessoa que se preocupava
muito com a formagdo até porque actualmente estd a fazer um curso de formagdo, o
sonho dela também é ser professora de enfermagem. E assim nunca me aconteceu uma
orientadora por exemplo, levar o meu processo de enfermagem para casa e no dia a
seguir trazer aquilo corrigido com bué questdes a perguntar porque € que fizeste isto?,
porque € que fizeste aquilo?, uma paciéncia enorme em me explicar como € que se
fazia, formulava problemas de enfermagem, com uma atengdo mesmo enorme, daquelas
que p4, trazia livros de casa, é pa olha levas isto para casa escusas de tirar fotocopias,
depois dds-me no final do estdgio, nunca tive ninguém assim e via-se que era uma
pessoa que se cultivava também constantemente, ndo parou, a enfermeira com quem eu
estava era enfermeira ha sete anos, estava nos Cuidados Intensivos a cinco e pronto via-
se que realmente ela gostava daquilo que fazia nio é, porque quem € que depois de um
dia de trabalho nos Cuidados Intensivos, que também s@o servigos sempre um
bocadinho mais pesados, quem é que levava um processo de enfermagem para casa e
trazia no outro dia ou dois dias depois, ndo é quando trabalha quarenta e duas horas por
semana como ela! ,ndo sei é daquelas pessoas, mas ¢ pa porque € que ela estd a fazer
isto?, ndo ganha nada com isto!, ndo é? ela gostava e a forma como ela explicava as
coisas, todos os turnos fazia questdo de perguntar, fazia um feedback para ver como é
que correu o turno, também se calhar estou a exagerar todos os turnos, mas quer dizer
vdrias vezes faziamos um feedback do que € que estava a acontecer, como é que eu me
estava a sentir, o que € que ela queria, o que € que eu queria que ela fizesse de diferentes
formas e sempre preocupada em que eu desse opinido sobre ela, do género, queria,
perguntava-me, o que ¢ achas?, achas que eu fiz bem?, como é que querias que eu
fizesse?, achas que eu deveria fazer de outra forma? e depois uma coisa que eu também
achei interessante, era ela, eu senti que ela fez uma avaliagéo inicial de mim e depois
nos outros dias ao longo de todas as semanas, o que € que eu quero dizer com isto, por
exemplo ao longo das primeiras semanas andava sempre mais junto a mim, fazia-me
mais questdes, mas depois com o tempo, ndo sei se calhar também comecou a conhecer

me e a ver que eu ji conseguia fazer as coisas sozinha, ndo era também daquelas



enfermeiras que estava sempre em cima de mim, as vezes sentes-te um bocado
sufocada, ja queres ter alguma autonomia e nao consegues, acho que ela sabia estar num
equilibrio, ndo estar muito em cima mas também ndo te deixar sozinha, foi impecével
mesmo, nunca, € assim nunca conheci também ninguém como, tenho tido boas
experiéncias em estdgio, mas realmente nunca senti que alguém se disponibiliza-se tanto

para mim, como aluna.

Entrevistador: Achas que ela foi a tua melhor orientadora até agora?
Entrevistado 4: Sem divida, sem divida mesmo, sem divida, pd é o que eu digo
nunca ninguém fez, nunca ninguém me ajudou a aprender tanto como ela, nunca senti

18S0.

Entrevistador: E com € que ela te explicava as coisas?

Entrevistado 4: Nao me dizia fazia me chegar 14, ela ndo dizia, por exemplo lembro me
de uma vez ela comeca, pergunta-me, o que é que tu achas disto?, ela até quando ela
levou o meu processo para casa, ela sé tinha era tracinhos entdo, porque ela 14 sabia o
que é que queria dizer, entdo perguntou-me o que € que tu achas disto? E nds duas
tentdvamos chegar 14, ela fazia me tentar chegar 14, havia coisas que realmente eu ndo
concordava com ela, mas discutiamos sobre isso, mas ela ndo era de dizer, fazia-me
chegar 14, por exemplo a professora x nas aulas ela também € muito assim e explicava
as coisas como € que elas s@o, ndo era faz-se assim, porque € assim, nio, porque € que
tu achas? e quando eu perguntava, mas porque € que se faz isso? e ela, mas porque é que
tu achas? Porque € que tu achas que se faz?, quer dizer s vezes, nés achamos muito
mais facil, quando ah faz assim por isto e por aquilo, mas se calhar é muito mais
estimulante, ndo €, e nds nunca nos vamos esquecer tao depressa porque é que se faz de

uma determinada forma e nesse aspecto, pronto.

Entrevistador: E a equipa em si, disseste que havia alguns enfermeiros que ndo

percebiam que vocés, que ainda nio tinham passado ?

Entrevistado 4: E assim eu fiquei sempre praticamente com ela, s6 que houve uns dias

que a enfermeira teve de férias e eu fiquei com outros enfermeiros mas, neste estigio



ndo foi um dos estagios onde eu mais me senti integrada na equipa isto porque, porque
por exemplo as passagens de ocorréncia, a passagem de turno ¢ um momento onde
também nds podemos estar com equipa toda, nos Cuidados Intensivos ndés ndo saiamos
do quarto praticamente, ndo €? e passivamos o turno sé a um colega nunca estivamos
muito com os outros enfermeiros, ndo foi das equipas em que eu me sentisse mais
integrada e que funcionasse tdo bem com os outros profissionais, mas cheguei a ficar
com outros profissionais que uma pessoa tem mesmo a ideia que um aluno € um aluno,
as vezes t€ém um aluno porque € bom para o curriculo, d créditos ou uma coisa assim
também ainda ndo percebo muito bem isso, € bom para fazer a avaliacdio de
desempenho, ndo €, vocés tém que fazer um relatério, ndo é, e € sempre bom falar sobre
os alunos. Pronto hd pessoas que gostam mesmo de ter alunos, quer dizer, ha muita
gente que gosta de ter alunos por diferentes motivos, ndo €, acho que aqueles que
gostam mesmo de ter alunos porque gostam de ensinar e que também aprendem com os

alunos sdo os melhores orientadores. A nivel da escola, ndo sei se quer,

Entrevistador: Podes falar

Entrevistado 4: A nivel da escola, pronto € assim, os nossos professores nido vao para
14 connosco, ndo €, ndo vao, vao ld de vez em quando fazer as reunides e senti apoio na
medida em que sempre que precisei de alguma coisa, tinha alguma diivida ndo me faltou
nada, tinha uma boa relagdo com a professora também, mas ndo sdo tdo participativos

no processo de aprendizagem em estdgio como sdo os orientadores do préprio servigo

Entrevistador: O que é que queres dizer com isso?

Entrevistado 4: Porque é assim os enfermeiros que estdo connosco no dia a dia estdo
connosco 24h n@o 8h por turno € eles que estdo ali, véem nos no momento, véem tudo
aquilo que tu fazes, se tiveres duvidas ndo deixas para perguntar ao professor da escola
perguntas ali, eles véem te na pratica, v€em como € que te relacionas com os doentes
como € que tu fazes as coisas, enquanto que o professor da escola, depois também
depende, hd professores e professores, ndo €, enquanto o professor da escola vai 14 uma
vez duas vezes ver se estd tudo bem, como € que estd a correr, faz te algumas perguntas
sobre o utente a que tens atribuido ou os utentes que tenhas atribuido e pronto é

simplesmente isso ndo vejo que, obviamente que contribuem para o nosso processo de



desenvolvimento profissional e pessoal, mas ndo de uma forma tdo activa € o que eu
quero dizer, porque também ndo estdo 14, t€m mais o feedback daquilo, o feedback que
eles tém € mais aquilo que o orientador lhes dd, eles nao estd 14 na pratica, conhecem-

nos das aulas mas também é completamente diferente penso eu, nio é

Entrevistador: E quem € que vos avalia no final?

Entrevistado 4 E assim, eles dizem que sdo os dois, quer dizer, até a maior parte dos
professores a ideia que eu tenho € que diz que pronto: olhem ndo estou muito tempo
com vocés, a maior parte da avaliacdo fica atribuida ao enfermeiro orientador, a verdade
€ que muitas das vezes nés saimos de 14 com uma nota e na pauta é afixada outra, nds
ndo sabemos o € que acontece entre tanto, nés sabemos, ndo €, mas € assim, saimos de
14 com uma nota atribuida pelo enfermeiro orientador, ndo é, do servigo, o professor diz
se concorda ou ndo, v€ o processo quando v€, 1€ as reflexdes quando 1€ e diz se
concorda ou ndo, ndo € e se ndo concordar também da a sua fundamentacdo, mas pelo
menos comigo o que eu tenho visto é que pronto realmente eu saio de 14 com a nota do
enfermeiro que esteve comigo durante o estigio, mas pronto nem sempre € a maior
parte das vezes eu saio sempre com notas mais elevadas do que aparece na pauta, nunca,
j4 me aconteceu sair de 14 com dezanove e vinte e nunca nenhum de nds teve um
dezanove ou um vinte na pauta. A nota, € o que nds, estava agora no café a conversar
com uns colegas, acho que um aluno que vai ter um dezanove um vinte, ndo tem que ser
um enfermeiro, ndo tem que ser perfeito, acho que um aluno que tem dezoito, dezanove,
vinte é muito bom aluno, porque erros até os profissionais cometem, ndo €, eu acho que
se a escala existe de zero a vinte, porque é que s6 ha notas até dezoito? ,se tu tens vinte
ndo quer dizer que, ndo és nenhum cranio, ndo és perfeito, ndo és nada, realmente
alcancaste foi aqueles objectivos e com certeza ainda tens muita coisa a melhorar, nio é
tem vinte e ja pode ir trabalhar. Eu ndo penso assim, mas a ideia que eu tenho é que para
eles vinte € para quem ja sabe fazer tudo, eu acho que ndo, vinte é realmente um aluno
que € bom, que € muito bom neste caso ndo €, e que alcancou os objectivos, acho que
eles nunca nos deram nenhum dezanove, na nossa pauta nunca nos deram nenhum
dezanove nem vinte quando nds saimos de estdgios com essas notas. E pronto por
exemplo e agora o que acontece, nds saimos com notas entre bom, muito bom, satisfaz,
satisfaz pouco, depois o que sai dali € o dezoito, é o dezanove ou o quinze, pronto a

escala uma é quantitativa outra é qualitativa e por exemplo muito bom vai do dezassete



ao vinte e se eu saio de 14 com muito bom, eu posso ter um dezassete, posso ter um
dezoito, posso ter um dezanove ou um vinte, ainda sdo quatro valores diferentes, quer

dizer ainda € uma grande.

Entrevistador: Porque € que achas que ha essa discrepancia entre uns e outros?

Entrevistado 4: E assim nds sabemos isso, a justificagdo que os professores nos dao é
que € assim nds saimos de 14, por exemplo saiem cinco alunos com muito bom em
estagio, eles depois retinem-se, reinem-se todos, cada um fala do seu aluno, fala do que

achou do aluno, dos trabalhos que apresentou e eles todos juntos, pronto.

Entrevistador: As notas ficam caras, convém baixar!

Entrevistado 4: Pois deve ser, ndo sei, porque, deve ser muito caro dar um dezanove ou
um vinte. E assim eu nunca, nés entdo no quarto ano e a minha turma nunca teve
nenhum dezanove nem um vinte, 0 maximo temos dezoito € mesmo assim sao contados,

sda0 muito poucos os alunos que t€ém dezoito.

Entrevistador: L4 esta custa dinheiro!

Entrevistado 4: Temos que pagar muito bem se queremos o dezanove ou o vinte, ndo
sei com qué, mas pelo menos as notas sao muito trabalhadas, ndo sei.

Esta semana tive a falar com colegas que s@o da escola x, que estdo a estagiar no servico
onde eu estou e eles dizem que, eles em estdgio fazem como nds, isto €, nds temos a
folha com os diferentes objectivos, com a avaliacdo final, pronto e estd 14 escrito muito
bom, eles ndo escrevem muito bom eles escrevem mesmo a nota, assinam eles, assina o
aluno, assina o professor e assina o prelector, o prelector ndo o preceptor, como eles
chamam, que é o enfermeiro orientador e a nota que ¢ ali assinada € de certeza a nota
que € afixada, nés também s6 temos dezoito, dezanove, eles podem ter dezoito virgula
dois, dezoito virgula cinco e essa de certeza € a nota que vai ser assinada, nds também
assinamos essa folha mas ndo garante nada, na nossa escola ndo se vé essa folha, isto é
temos 0s objectivos, eu escrevo o que € que eu acho, todos concordam eu assino, o
professor assina, o orientador assina, mas nio, nao é nada, ds vezes até eu também me

lembro em Pediatria que sai com uma nota e via regularmente a enfermeira porque



também fiquei com uma boa relacdo com ela e ela, entdo o que vocé teve? ah tive isto.
O qué! ah ndo te preocupes, jd estd dado, estd dado, mas quer dizer eles ficam muito, ha
enfermeiros que ficam, eu acho que eles préprios 4s vezes e senti um bocado neste
estdgio que a minha enfermeira queria, queria realgar mesmo, queria, porque ela é que
esteve comigo, era o que ela dizia: eu estive contigo mais do que a tua professora, eu
devia se calhar ter um peso maior na nota, mas nao quer dizer as notas saiem de 14 e
ainda sao trabalhadas, parece um bocado, € um bocado complicado perceber, aceitar,

uma pessoa nao aceita muito bem, aceita, mas ndo compreende € mais ou menos assim.

Entrevistador: Esta foi a tua melhor orientadora, queres-me falar do teu pior

orientador, do orientador que achaste, do enfermeiro menos competente para orientar?

Entrevistado 4: Ah, sim, no primeiro ano, foi a Unica, mas foi uma experiéncia
péssima, mas foi a tinica, em que estava com uma orientadora, é assim, eu olhava-a, via-
a como uma enfermeira com muitos conhecimentos, gostava muito da relacdo que ela
estabelecia com os utentes e se olhasse para fora, dizia ela é uma excelente profissional
eu ainda acho, j4 ndo a vejo hd quatro anos, mas considerava-a uma excelente
profissional, mas como orientadora ndo, foi uma coisa, é daquelas, uma coisa é, eu acho
que nem sempre acontece os orientadores t€m alunos nem sempre € porque eles querem,
muitas vezes € o chefe olhe desta vez, por exemplo 14 nos Cuidados Intensivos a minha
enfermeira também ndo tinha alunos porque queria, mas v 14 ela gostava de ter alunos,
tinha essa sorte mas sei 14 hd pessoas que tém alunos sem quererem e ainda por cima
ndo gostam, que eu acho que é mau para nds e para eles, t€m que gramar connosco e
ndo gostam ndo € e via-se mesmo que ela ndo tinha, ndo tinha disponibilidade, quer
dizer ndo se disponibilizava, ndo tinha paci€ncia entdo no primeiro ano que € aquele
estagio que nds vamos completamente 4s escuras e queremos o maximo de apoio
possivel e depois a forma como ela falava para mim eu lembro me que, eu nio sei se
vocés também eram assim, mas no primeiro ano ndés ndo damos cirurgia, € os
fundamentos de enfermagem, damos aquelas técnicas, as necessidades, mas de cirurgia
ndo damos nada, entdo eu fui para o servico do x de cirurgia e entdo pronto, servico de
cirurgia tinhamos que fazer muitos pensos, realizar pensos e a maior parte dos
enfermeiros realizava com luvas e nés s6 damos cirurgia no segundo, aprendemos a
trabalhar com os ferros no segundo ano, houve um dia que eu pensei, ela perguntava

sempre queres luvas ou queres fazer com ferros, eu tinha feito com luvas, mas pensei,



ndo, eu tenho que aprender a fazer com ferros, ndo sei mas vou aprender, ela trouxe me
o material todo, era uma doente que tinha colocado uma banda géstrica, uma querida
mesmo, entdo a senhora estava consciente obviamente e quando ia fazer o penso
contaminei os ferros, ela nem tinha visto que eu tinha contaminado os ferros, mas eu
disse: Oh enfermeira eu contaminei os ferros importa se de me ir buscar outros ferros? e
ela disse me a frente dessa mesma doente, é pd € assim, eu ja tinha madeixas louras, eu
ndo sei o que ela disse, mas do género: se eu sou loura aprendi, tu que és loura falsa tens
que aprender também, a frente da utente, olha fiquei completamente nervosa, a senhora
com quem eu estava até sentiu assim um bocado estranha. Entdo ela ouviu-me a dizer
que tinha contaminado os ferros, mas isso para ela era normal, enquanto a enfermeira
foi buscar os ferros a senhora disse para mim: ai ndo fique assim, quer dizer ainda me
senti pior, muito mal mesmo, depois fui para a casa de banho bem, chorar, também sou
um bocado nervosa, mas ela fazia-me sentir-me mal, eu uma vez estava ld eu e a minha
colega a x, aquilo era uma coisa impressionante e andava-mos atrds dela, pronto nés no
primeiro ano somos uns chatos mesmo e aquilo € o champ6 e o sabonete, andam sempre
um atras do outro nio sabemos muito bem o que fazer e ela dizia € pa parem, vao a casa
de banho, v@o conhecer a casa de banho, ela dizia para nds vao conhecer a casa de
banho e nés ficdvamos assim a olhar, ela tratava-nos mesmo abaixo de cdo, era uma
coisa impressionante, nés ficivamos, mas porque é que ela nos estd a tratar assim?,
quando nés faziamos, ponhamos questdes, ela ndo tinha a minima paciéncia para nos
responder e foi a minha pior experiéncia e depois ndo sei se realmente, eu penso o facto
dos enfermeiros muitas vezes nao terem querido ter alunos € muito mal, porque eles
podem até gostar de ter alunos, mas imagine que também estdo a passar uma fase dificil
da vida deles, tém a vida pessoal e s@o profissionais que t€m que estar ali e nds, eu
penso que ter alunos d4 trabalho, dé, claro que d4, eu tenho a certeza que dd, ndo €, mas
penso que também pode ser gratificante € a ideia que eu tenho nio €, mas da trabalho e
€ preciso gostar e ter disposi¢do e querer ter, eles t€m problemas, nio sei se ela tinha
algum problema ou se ndo gostava mesmo, mesmo de ter alunos, tinha que gramar
comigo, eu também penso coitada ndo €, mas coitada de mim também, mas penso um
bocado por exemplo para ela deve ter sido muita mau, para ela também, foi mau para
mim, mas também deve ter sido muita mau para ela, estar ali a aturar uma pessoa que
ndo quer, estd ali a gramar alunos também deve ser complicado, mas também penso
pocha é assim todos eles ja foram alunos um dia, ndo é? e ndo gostavam de ter ali

alguém que os ajudasse, alguém que se ele precisasse estivesse ali e ds vezes esquecem-



se um bocado disso ndo €? , todos ndés um dia fomos alunos € nao sei obviamente
acredito por exemplo, eu ndo sei, mas imagino um chefe a dizer olhe agora vamos
receber alunos, a enfermeira vai ter alunos, ah mas agora estou a passar uma fase
complicada, tudo bem € pd entdo agora ndo tens alunos ou ndo me apetece mesmo,
perfeito, € assim, levar com alunos sem querer, sem ter o minimo de disposi¢do, se eu
ndo gostar, ndo €, por exemplo para ser professor € preciso gostar, para ser enfermeiro é
preciso gostar e € assim os enfermeiros sao nossos professores nao €, se eles ndo gostam
porqué estar a massacra-los a eles e a nés? ,temos que levar com eles, pronto foi a
minha pior experi€ncia, porque ndo gostava da forma como ela me tratava e € o que
estava a dizer aquilo de colocarmos questdes, nds tinhamos muito medo de colocar
questdes, porque quer dizer e entdo no primeiro ano que nds temos uma sede de
conhecer e de aprender as coisas enorme ndo €, eu sentia-me, tinha muito medo de
perguntar de se fazia alguma coisa mal, por exemplo quando nés fazemos alguma coisa
mal o mais importante é reconhecer, o mais importante é que tu reconhecas, quer dizer
fazia o penso, contaminava os ferros e ndo dizia nada, quer dizer infectava ali a senhora
ou o rico de infec¢do, percebes?. As vezes fico a pensar que é uma coisa complicada e
também ndo tinha uma afinidade, ndo houve a tal quimica entre nds que 4s vezes entre
duas pessoas, as pessoas t€ém uma quimica, 4s vezes nds nao gostamos das pessoas todas
da mesma forma, nem toda a gente gosta de nés também e isso, o importante é que nds
saibamos digerir isso e trabalhar com elas a2 mesma, nés vamos para uma equipa nos
ndo gostamos das pessoas todas da mesma forma temos € que aprender a trabalhar com
elas, agora eu achava, pronto ndo gostava da forma como ela me tratava a mim e 4s
minhas colegas, a forma como ela me respondia, a falta de disponibilidade, a falta de
paciéncia isso era muito complicado. Lembro me também de uma vez, era um servico
de cirurgia e eu ndo gostava muito da forma como a equipa trabalhava 14 e portanto a
equipa medica da relagdo que havia entre enfermeiros e médicos porque nés que éramos
alunas por exemplo tinhamos os nossos doentes, faziamos os pensos, oS pensos
sozinhos com a supervisao da enfermeira ou com ajuda dela, os médicos nio, chegavam
14 oh senhora enfermeira vamos fazer, independentemente do que elas estivessem a
fazer, dizia, senhora enfermeira vamos fazer o penso do senhor da cama um, vamos
fazer o penso a cama sete, elas paravam tudo e iam fazer o penso com eles, iam-lhes
ajudar e eu achava aquilo um bocado estranho e uma vez perguntei e se calhar também
pronto ndo me expressei bem e se calhar ela percebeu mal e eu perguntei isso, porque é

que noés enfermeiros fazemos os pensos sozinhos e quando chega o médico nds temos



que ir atras deles fazer o penso?, aquilo fazia me um bocado confusdo, ndo gostava, ndo
gostava daquilo e ela pronto disse, ji ndo sei o que € que ela disse, mas sei que ndo
falou nisso na altura, mas depois na minha avaliacdo estivamos nds na avaliacdo e ela
na conclusdo diz, eu s6 quero dizer que acho que a x ndo valoriza a profissdo de
enfermagem e falou dessa situacéo, achou que eu estava a desvalorizar o nosso papel ao
colaborar com médico, mas se calhar eu posso ter transmitido isso, mas eu estava
apenas a perguntar se ela me explicasse e achei estranho porque, achei estranho, quer
dizer fiquei um pouco magoada porque disse aquilo na minha avalia¢do, nunca reflectiu
aquilo comigo, podia ter dito entdo porque € que achas ? achas que ndo? O que é que
achas?, ndo sei nunca reflectiu comigo, naquele momento eu ndo me lembro
sinceramente do que ela disse e depois ela ndo se esqueceu daquilo e foi dizer isso na
avaliagdo, mas nunca reflectiu comigo sobre isso, nunca, nao sei, e fez esse juizo sobre
mim sem nunca me ter questionado acerca daquilo que eu pensava, mas foi a minha pior
experiéncia. De resto ndo tenho tido sinceramente e tenho conseguido estabelecer
relacdes com os enfermeiros além da relacio orientador aluno e isso tem sido bom para
mim, porque também me mete mais & vontade e acho que me tem ajudado, ajuda-me
também na aprendizagem, acho que também tem muito haver, se calhar tenho tido bons
enfermeiros, quer dizer, assim também estou a chamar a enfermeira ma enfermeira, nao
¢ isso que eu quero dizer, mas ndo sei, estou-lhe a fazer um juizo de valor também, mas
ndo é isso que eu queira dizer, é se calhar pronto tenho sorte em estar com enfermeiros
que gostam de receber alunos e que gostam de ensinar, transmitem conhecimentos e por
exemplo a enfermeira com quem eu fiquei agora neste dltimo estagio, ela dizia 6 pd eu
aprendo imenso com vocés também e quando ela viu o meu processo lembro me que
uma das maiores dificuldades que eu tinha e ainda tenho e acho que todos os alunos tém
€ na formulacdo dos diagnésticos de enfermagem, dos problemas, € a parte do plano em
que nds temos mais dificuldade e nds curtiamos imenso e ela propria por vezes parava
para pensar e ela dizia mesmo que gostava disso, fazia-lhe recordar e ter que ir estudar
também para casa outras coisas para me dar determinado tipo de respostas e por
exemplo ela dizia-me eu gosto de alunos que fagam perguntas, enquanto tu as vezes
estds com determinadas pessoas que ndo gostam que tu facas perguntas, tu fazes
perguntas e eles ai meu deus e tu nem fazes, fazes uma vez ou duas percebes que eles

ndo gostam e ja ndo fazes.



Entrevistador: Se eu te perguntar qual foi o teu pior estdgio e o teu melhor estagio,

associas ao estdgio em que tiveste o melhor e o pior enfermeiro?

Entrevistado 4: Sem divida, ¢ assim é por exemplo, eu acho que, as nossas
experiéncias em estdgio eu valorizo imenso e acho que sdo, por exemplo se perguntar
qual foi o estdgio que eu mais gostei?, de cuidados Intensivos, se perguntar para onde é
que eu quero ir trabalhar?, Cuidados Intensivos, se calhar depois chego 14 e como
enfermeira ndo gosto, aquilo ndo corresponde as minhas expectativas, mas tenho a
certeza que as nossas experiéncias em estdgio sdo extremamente fundamentais para a
nossa vida futura, para aquilo que nés queremos, apesar de depois na pratica pode ser
diferente, assim como os nossos professores, ha aquelas pessoas ou as matérias que os
diferentes professores abordam, por exemplo a nossa professora que nos dava Pediatria,
se calhar ndo era, nunca foi uma area que me chamasse a atencfo, mas eu gostei muito
de Pediatria, no primeiro ano eu dizia, ah Pediatria nunca vou gostar muito de Pediatria,
eu adorei Pediatria, porque a professora que nos estava a falar de Pediatria fez-me
gostar de Pediatria, a forma como ela falou, assim como se calhar hd professores que
ndo sdo capazes de chamar tanto a atencdo para determinado assunto e nds também
metemos um bocadinho na gaveta e depois as tantas os orientadores do servi¢o, a forma
como eles nos transmitem as coisas sao extremamente importantes para nds e nds 4s
vezes olhamos tanto para os professores como para os orientadores e olhamos para eles
como modelos, s@o os nossos modelos, olhamos para um, ai gostava de ser como este,
eu nido gostava de ser como este, bem essas experiéncias sdo extremamente
fundamentais e associo plenamente, se me perguntar os estigios que eu mais gostei?
foram aquelas dreas em que eu hoje ainda como aluna se pensar, gostaria de ir para,

posso depois mudar de ideias, mas ha uma associagéo claro.

Entrevistador: Se tivesses todo o poder do mundo para seleccionares um orientador,
quais os critérios que tu utilizavas? Para seleccionares um orientador do servigo,
imaginas que eras chefe tinhas que seleccionar um orientador, como é que aquela pessoa

teria que ser?

Entrevistado 4:Tem que ser um bom profissional, com conhecimentos, mas
principalmente a nivel pessoal acho que deveria ter umas certas caracteristicas, um

determinado grupo de caracteristicas, deixa ver, era o que eu estava a dizer uma pessoa



que, para ja que tivesse gosto em ensinar, em transmitir conhecimentos, ndo uma pessoa
que, que fosse disponivel, que mostra disponibilidade, uma pessoa que reagisse bem a
critica também e que fosse daquelas pessoas em que, que gostasse de aprender também,
porque acho que os orientadores também t€m que gostar de aprender, uma pessoa muito
disponivel, que a nivel pessoal também que se relacionasse, daquelas pessoas, como é
que nds dizemos, € preciso também ser a nivel da personalidade ser uma pessoa que se
goste de relacionar com outras pessoas, ser uma pessoa também de mente aberta, que é
para ndo ser daquelas pessoas que é A mais A € isto, ndo, uma pessoa que também
pense de outra forma, tenha uma mente aberta, vamos pensar nisto de outra forma e
pronto acho que é uma pessoa que também goste de ouvir os outros, que seja sensivel,
uma pessoa que seja sensivel e que tenha aquela capacidade para interpretar o outro, por
exemplo, nés como enfermeiros acho que isso é importante, s vezes nds chegamos,
comegamos a conhecer os doentes, chegamos ao pé dele ah hoje nédo estd muito bem,
acho que isso também ¢é importante num orientador, era como estivamos a falar a
bocadinho, se ele conseguir perceber que eu hoje ndo estou no meu melhor dia se calhar
vai ter uma postura comigo diferente e vai trabalhar comigo de uma forma diferente e
eu se calhar chego 14 ndo tdo rapidamente se calhar como chegaria noutro dia em que se
estivesse tdo bem, mas chego 14, eu acho que tem que ser uma pessoa sensivel, pronto

acho que é essencialmente isso.

Entrevistador: E de todos esses critérios, imagina, se tivesses que seleccionar um, qual

€ que seleccionavas? Qual é que era o mais importante?

Entrevistado 4: A pessoa sensivel.

Entrevistador: A pessoa sensivel, queres-me explicar o que € a pessoa sensivel?

Entrevistado 4: Uma pessoa que seja preocupada com os sentimentos dos outros, que
tenha muita atencdo na forma como transmite as coisas, que tenha respeito pelos
sentimentos dos outros, que esteja atento a isso e que quando eu digo sensivel também
que tenha, consiga interpretar o porqué dos teus comportamentos, que consiga, que pelo
menos faca o esforco para perceber porque € que reagiste assim, porque é que fizeste
uma coisa de uma determinada maneira, se calhar ndo € sensivel a melhor palavra que

eu podia utilizar, mas € o que eu quero dizer, uma pessoa que esteja 14 também quando



tu precises, que seja mais do que uma orientadora que diga, olha isto faz-se assim, isto
faz-se assado, ou € assim que se faz, sinceramente eu penso que mesmo que ele tivesse
menos conhecimentos, mas se for sensivel podemos chegar 14 e eu podia aprender tanto,
se ele tiver muitos conhecimentos, mas também se ndo tiver em conta o meu ritmo de
aprendizagem, os meus proprios sentimentos também se calhar ndo chego 14, acho que é

mais ou menos isso.

Entrevistador: Queres-me contar uma situacdo que tenha sido dificil para ti em estagio,
sei 14 com um doente, pode ndo ser com um doente, pode ser uma situacdo que tenha
sido dificil para ti aprender por exemplo, um momento particularmente dificil em
estagio, ndo € preciso ser o mais dificil. Falas-me de uma situagdo e depois da forma

como tu tentaste contornar essa situagﬁo.

Entrevistado 4: Neste estigio de psiquiatria em que h4 determinado tipo de utentes
com lesdes vdrias que demonstram comportamentos agressivos € nds nao temos, em
Psiquiatria s6 abordamos, falamos no segundo ano, mas na parte tedrica, mas trabalhar
com doentes mentais s6 agora no quarto ano, apanhei noutros servicos, mas nio € tio
trabalhado como agora e eu lembro-me por exemplo com doentes, o doente que tenho
atribuido neste estdgio ele ¢ muito manipulador, é agressivo verbalmente e estd sempre
a reivindicar coisas e eu no inicio tinha muita dificuldade em lidar com ele. Por exemplo
eu via os profissionais por vezes, s vezes nds pensamos que estao a ser agressivos, mas
ndo, estdo apenas a ser assertivos ao falar de um tom de voz diferente, mas que é
necessario falar com eles assim com determinado tipo de doentes e eu pensava: bem eu
nunca vou conseguir estabelecer uma relacio com este doente, ele fala assim desta
forma, eu néo sou capaz de impor regras, tinha muita dificuldade e com ele por exemplo
quando ele comegava a levantar a voz eu pensava, bem eu agora vou mandar —lhe baixar
a voz, como € que é?, tinha receios com este tipo de doentes, é verdade e a forma, para
ja é com o tempo, nds comecamos a conhecer o utente, ele também comegou a
estabelecer uma relagdo de confianga comigo e de respeito e de certa forma também
comegamos, olhamos para os outros enfermeiros a forma como eles actuam também e
comecamos a seleccionar aquilo que achamos bem, que € o mais indicado para nds
préprios também sabermos e por outro lado temos também sempre a orientagdo que
necessdrio, recorrendo sempre ao orientador que ele estd 14 também para isso, ndo é, e

perguntar bem como € que eu fago?, digo isto, ndo digo, como é que eu falo e neste



estagio tenho tido por exemplo utentes que t€m alucinacdes, ai estou a ver isto, estou a
ver um comboio e é completamente irreal, eu lembro-me da primeira semana que eu
estive em estdgio, eu lembro-me de um senhor que estava la a dizer isso e eu fiquei a
olhar para ele e ndo disse nada, agora era, se eu disse-se isso a minha enfermeira
orientadora que agora fazia a mesma coisa, bem tu ndo digas que fazes isso é
impossivel, nés nao devemos, devemos € trazé-los a realidade, ndo € dizer olhe ndo estéd
a ver nada disso, mas € tentar conversar com ela, ndo podemos alimentar aquela
alucinacdo, mas é daquelas coisas que tinha muita dificuldade em lidar, ndo sabia
mesmo, porque € assim na teoria ndo hd nada que nos diga como, ¢ s6 mesmo na
pratica, ha algumas orientagdes, mas ndo hd nada que nos diga como é que se faz
exactamente e agora neste estigio mais neste aspecto tive algumas dificuldades ou com
doentes que apresentavam comportamentos agressivos ou entdo doentes que apresentam
alucinacdes, ndo sabia como é que podia ajuda-los, tinha alguma dificuldade e lembro-
me a primeira vez que vi um doente a ser agressivo, pensei bem mas que mal educados,
ha doentes que realmente sdo mal educados, sdo agressivos e mal educados, outros sdo
s6 agressivos, ndo €, mas perceber que aquilo muitas vezes tem algo por trés, 4s vezes é
complicado, chegar 14 4s vezes € que € mais dificil, mas também aprender a lidar com
este tipo de doentes foi, tem sido uma experiéncia muito gira, também eu estou a gostar
de psiquiatria por causa disso. Tem sido muito giro, por exemplo agora com o meu
utente, nds 14 s6 temos um porque temos muitos alunos e entdo actualmente temos mais
alunos que doentes, infelizmente, quer dizer felizmente para os senhores, infelizmente
para nds, mas tem sido muito giro, porque tenho conseguido estabelecer uma relacio
com ele e ja sei mais ou menos, ja criei as regras e ele respeita essas regras, muitas
vezes estes utentes ndo respeitam muito as regras ndo €, foi uma das minhas maiores

dificuldades.

Entrevistador: E achas que ndo tinhas conhecimentos teéricos da escola suficientes

para aplicares, ou ndo foste capazes de os aplicar?

Entrevistado 4: E assim eu acho que por vezes acontece as duas coisas, por exemplo
em relac@o aos utentes com comportamentos agressivos nds demos, ndo vou estar aqui a
mentir, nés demos quais sdo as orientacdes perante um doente que tem comportamento
agressivo, agora por em prética é sempre diferente, por exemplo eu lembro-me que no

terceiro ano nds faziamos muitos rollplays, era muito giro, faziamos muitas simulag¢des



também, pronto 4s vezes com grande artificialismo, mas da para treinar um bocadinho e
o professor 4s vezes faz correcgdes ou déa sugestdes de como € que poderiamos dizer,

porque € assim a teoria ndo deve ser diferente da pratica.

Entrevistador: Qual a diferenca entre a teoria e a pratica?

Entrevistado 4: E assim ndo deve ser diferente, nio é, nunca, nio deve ser, mas a
verdade, eu ndo acho que, eu ndo posso concordar que a enfermagem que nés damos na
teoria seja muito diferente da pratica, eu penso que 4s vezes sofre adaptacdes, hd
algumas alteragdes, mas é assim a pratica vem da teoria e a teoria vem da pratica, nao &,
estdo sempre relacionadas, agora a verdade € que muitas vezes ndés saimos daqui
também com, 4s vezes eu acho que nds saimos muito presos a teoria e depois chega 14 é
dificil de nos adaptar-mos, porque vamos muito fixos as coisas que damos na escola e
depois sentimos algumas dificuldades por isso mesmo, mas penso que também temos é
que nos adaptar e pensar que hé coisas que nunca podem falhar néo é, os principios seja
neste ou noutro sitio t€m que estar presentes, mas por exemplo neste estigio em
Psiquiatria hd muitas coisas que eu ndo concordo, como por exemplo, e nés fazemos
diferente dos profissionais, que os proprios profissionais, a propria orientadora sabe que
ndo € assim que se faz, por exemplo, um principio que nés aprendemos, nds sempre que
damos uma medicacdo registamos que damos a medicacdo e por exemplo nds fazemos
isso com o0s nossos doentes, mas os profissionais 14 ndo fazem isso, chega-se a hora da
refeicdo pega-se na medicacdo e di-se aos utentes e depois no final do turno assina-se,
nés ndo fazemos isso, mas ela diz mesmo para nés ndao fazermos isso, porque ela diz
que estd incorrecto, mas eu ndo percebo e ja perguntei, porque € que nao fazem isso na
pratica?, parece facil, ainda por cima eu ja perguntei, ainda por cima € um servigo que
ndo parece muito, ndo, ndo, hd tempo para fazer isso, se ndo houvesse mesmo tempo,
ndo sei € uma justificagdo qualquer, mas ndo percebo porque € que se faz isso e ndo ha
utentes atribuidos também, ¢ um enfermeiro que recebe o turno, um enfermeiro que

passa o turno e um enfermeiro que faz as notas.

Entrevistador: E o método 2 tarefa



Entrevistado 4: E, é & tarefa, mas por exemplo eu acho, é engracado, do género, mas
eu vejo a nossa orientadora ela diz, vocés nao fazem isto, mas eu vejo alunos que estio

com outros orientadores que fazem isso, como por exemplo

Entrevistador: Mas ela faz?

Entrevistado 4: Nido, porque a minha orientadora é tipo o chefe, ela ndo presta
cuidados, estd 14 connosco, ela ndo presta cuidados directos e mas por exemplo
aconteceu que a minha colega deu a medicagdo a outro doente sem ser o dela e a
enfermeira disse: tu podes dar, tu podes dar desde que saibas o que é que estds a dar,
porque aquilo é assim, a medicagdo vem da farmdcia nas gavetas, ndo €, o método de
unidose, vem da farmécia nds recapsulamos, metemos numas tacinhas com os nimeros
e chega a hora da medicagdo pegas nas tagas, percebes, ja ndo se olha mais para o
cardex, a medicacdo ja foi conferida, entdo por exemplo o meu préprio utente, aquilo é
feito a tarde, se eu faco manha no outro dia eu vejo ja, a colega da noite ja descapsulou
ou entdo eu sO pego na taga, vejo no cardex que ele s6 tem quatro medicamentos para
fazer porque estd 14 e vejo aqui quatro e eu € que tenho que saber que aquele é o
diazepam, aquele € o, percebe, € muito complicado, ndo tem nada haver com aquilo e os
principios ndo sdo respeitados, ndo ¢ uma adaptacdo é mesmo uma coisa, na minha
opinido os principios ndo sdo respeitados e faz nos um bocado confusdo, por exemplo
eu ndo preparo a medicagdo do meu utente, chego 14 dou a tacinha, se eu tenho que
confirmar, ah estd aqui, nés fazemos isso, mas os profissionais ja ndo fazem isso, pegam
ja na tacinha do senhor Anténio e vdo com a tacinha ao senhor Anténio e nem
confirmam, nds temos que confirmar, pronto acho que é um bocadinho complicado e
por exemplo nds, eu agora eu ja estou la e ja sei que o diazepam é um comprimido
pequeno, pequenininho, desta cor, sei que a aminociclina é uma cdpsula cor de laranja e
ndo sei qué, mas percebe o que eu quero dizer, ¢ muito confuso e mas pronto adaptamo-
nos, mas eu nao percebo por exemplo porque € que ndo se faz de outra forma, como &s
vezes eu faco, eu costumo fazer muitas questdes em estdgio e uma das perguntas que eu
fiz neste estagio € eles usam o almofariz também e fazia-me confusio eles pronto para
desfazer os medicamentos, hé utentes que t€m que tomar a medicac@o desfeita, eles ndo
limpam o almofariz e eu perguntei se ndo havia o risco de interac¢do, eu acho que nio é
assim tdo descabido e € assim, a justificacdo foi a minha orientadora, ela podia-me ter

dito, eu até aceitava, ah no o risco de interac¢do € minimo, ndao, mas o que ela me disse



foi faz-se sempre assim, percebe e eu pronto estd bem, eu sei que se faz sempre assim,
mas o que eu queria perguntar era, eu dou um paracetamol, nao é, meto depois na, junto
com dgua e ele toma o parecetamol por exemplo, depois vou 14 por ndo sei, um nimed,
vou 14 por o nimed desfaco o nimed, mas estd 14 o resto do paracetamol, ninguém limpa
o almofariz e eu penso bem pronto se eles me explicarem que o risco de interac¢do, bem
mesmo que seja minimo hd sempre risco, ndo €, mas pronto, podiam-me ter dito nio
ndo hé interaccdo, ndo hd possibilidade, mas nio responderam-me, hd mas nunca se
limpa, quer dizer faz-se assim porque € assim, isso acontece muitas vezes infelizmente e
h4 coisas que pronto nds vemos que ds vezes o servico se adapta um bocadinho aos
alunos, mas isso ji é bom, porque pelo menos eles proprios profissionais tém
consciéncia que ndo fazem bem, agora ndo sei porque € que nido continuam sempre

assim, mesmo quando os alunos ndo estdo 14, mas pronto.

Entrevistador: Gostas mais da teoria ou da prética?

Entrevistado 4: Gosto mais da teoria.

Entrevistador: Da teoria, mas porqué?

Entrevistado 4: Ah, porque € assim, pelo menos ¢é a ideia que eu tenho, eu lembro-me
que no primeiro ano, mas mais no segundo ano, nds apanhamos algumas desilusdes,
alguns dissabores, chegamos 14 e vemos que as coisas ndo sdo realmente assim, na
teoria nés criamos sempre algumas, parece que, isto ndo se pode dizer na minha
opinido, mas pronto parece que sdo coisas diferentes, ndo s@o, ndo €, as pessoas é que
fazem com que as coisas sejam diferentes, porque as coisas ndo sdo, mas realmente por
exemplo eu sempre gostei muito de cuidados de satde primarios, sempre gostei muito e
€ assim se eu visse que os cuidados de saude primarios funcionavam como eu dou na
escola eu dizia: ai eu gostava de trabalhar em cuidados de saide primdrios, mas depois
na pratica por exemplo ndo se vé& aquilo que nés aprendemos, os cuidados que nds
damos na teoria ndo se v€ na pratica, ndo sdo aplicados, ndo hd, aquilo, muitas das
coisas que nés damos na teoria na pratica ndo se v€, ndo existem e entdo eu penso uma
pessoa vai para um sitio tenta implementar, tenta fazer isto ou aquilo, mas quer dizer é
muito complicado, obviamente se ndés ndo tentarmos nao vamos a lado nenhum e se

pensarmos assim também nunca fazemos nada, mas é muito muito complicado.



Entrevistador: Mas porque € que achas que os conhecimentos sio tdo diferentes na

teoria e na pratica?

Entrevistado 4: E assim, eu niio acho bem os conhecimentos, porque por exemplo neste
estigio eles tém conhecimentos, s6 que acho que € mais, 4s vezes é mais facil fazer de
determinada forma, é mais rdpido, ndo sei e as pessoas acabam por se acomodar um
bocadinho e fazer de outra forma, porque e € o que 4s vezes digo a enfermagem ¢ tao
gira, nés temos tantas dreas de intervencdo, ha tantas, tantas, tantas e na pratica vé-se
tdo poucas, nds temos tanta coisa que podemos fazer, mas na prética, por exemplo olha
vejo 14 no servigo onde eu estou agora, uma das coisas que eu perguntei, eles querem
instalar aquele programa informadtico, ndo sei se a enfermeira ji ouviu falar para
prestacdo de cuidados, onde eles fazem as notas e uma das justificagdes que me deram,
eu ja tive num hospital privado no x a fazer estigio e nds 14 utilizava-mos esse programa
informético, realmente € pratico e eles ah é muito pratico e assim, uma das justificacdes
que eles me deram foi e assim olha pelo menos fica registado tudo aquilo que tu fizeste
e eu disse, mas nas notas escritas também? sé que nio, eles ndo acham, porqué, porque
nas notas escritas, as notas dos alunos por exemplo sdo completamente diferentes das
notas de um profissional, nés falamos da alimentacdo, dos cuidados de higiene,
abordamos as varias necessidades, os profissionais ndo, ds vezes estd tudo bem, sem
alteracdes, vamos ver notas é uma linha sem alteracdes, quer dizer é muito complicado e
eles entdo a ideia que eles t€ém € que com aquele programa, eles querem instalar 14 no
servigo, no hospital esse programa a cip, ¢ um bocado complicado, estdo com alguns
problemas, mas criam instalar, eles acham que com esse programa as pessoas vao
realmente escrever, quer dizer escrever no computador, mas pronto, vai ficar tudo
registado, porque acham que quem 1€ notas de enfermagem parece que néo se fez nada e
parece mesmo porque ndo escrevem e eu perguntei entdo mas vocés podem escrever nas
notas e eles pois, mas porque é que eles ndo escrevem?, pronto faz-me um bocado
confusdo, pronto faz-me mesmo muita confusdo, mas € assim, como estava a dizer mais
no segundo ano uma pessoa chega 14 e v&€ que muitas das coisas que tu aprendes e que
tu valorizas as pessoas ndo aplicam e se calhar as coisas mais giras, as pessoas
valorizam se calhar outro tipo de coisas, mas hd tanta coisa para valorizar, tens tanta
coisa para fazer como enfermeiro que acabas por ndo fazer, parece que ligas mais a
aspectos médicos, ndo sei, parece que por exemplo nas notas, o que pdem l4d nas notas

falam sé puncionou, fez penso e nao sei qué e entdo ndo se fala no estado emocional do



doente, ndo €, agora na psiquiatria é um bocadinho diferente, mas noutro tipo de
servigo, nés temos tantas dreas de, hé tanta necessidade que pode estar afectada e onde
nés podemos ajudar os doentes, ndo €, ndo sei s vezes acho que se esquecem um
bocadinho das coisas, ndo sei, mas que a teoria, nds chegamos a prética com aquela

teoria e muitas vezes ficamos decepcionados eu j4 me aconteceu e € negativo.

Entrevistador: Que competéncias é que tu achas que adquiriste até agora para vires a
ser uma boa enfermeira? Se calhar, diz-me o que é para ti uma competéncia, se calhar é

mais facil pensares no que é uma competéncia e depois

Entrevistado 4: Em relacéo a este curso e no outro dia estivamos a falar com outros
colegas, a nivel, € assim deu-me muitas coisas a nivel profissional claro, mas
principalmente a nivel pessoal, isto €, ndo sé quando eu estou a ser aluna de
enfermagem, mas a nivel pessoal, com os amigos, com o namorado, com a familia,
enfim com quem quer que seja aprendemos muitas coisas e ficamos despertos de, somos
estimulados para determinados aspectos que sem, se calhar ndo € s neste curso, mas
que se calhar noutro contexto nido conseguiria adquirir ou desenvolver essas
competéncias, por exemplo competéncias de relagdo de ajuda, acho que, depois
competéncias também de comunicac¢do, de comunicar com 0s outros, competéncias
técnicas claro, a enfermagem pronto é o que eu digo, para mim a enfermagem tem
muito mais, as competéncias técnicas para mim sio se calhar as menos importantes, eu
lembro-me até quando se falou nos Tac, nos profissionais, nds estivamos a discutir e
uma colega minha disse uma coisa que achei muito importante, ela disse: eu até preferia
que um auxiliar me substitui-se numa algaliacdo do que no estabelecimento de uma
relacdo de ajuda com um doente, ndo sei se percebeu o que ela quis dizer, mas € assim
as técnicas t€m os seus principios, mas acho que o mais importante de enfermagem ndo
sdo as técnicas, as vezes nds € que valorizamos mais as técnicas, mas o estar com o
outro, ajudar o outro e nds conhecemos as pessoas como mais ninguém conhece numa
instituicdo de Saude, ndo € e acho que € isso, relacionar-me com as outras pessoas e
tentar ajudar os outros foi uma das coisas que eu mais gostei no curso e este curso
ajudou-me mesmo a nivel pessoal, com a familia, com os amigos, a forma como eu falo
com eles, ds vezes, agora faz-me um bocado confusdo, mas se calhar dantes fazia o
mesmo, alguém estd mal, estd deprimido, sente-se triste, teve algum problema e a gente

diz: ha ndo se preocupe, amanhi estds bem, ji ndo sou capaz de dizer isso, porque sei



que ndo se deve dizer isso e € assim se calhar eu aprendi isso aqui, ndo aprendi noutro
sitio, também aprendi por experiéncia propria, porque ndo gosto que me digam isso, ndo
é, estdo a desvalorizar o que eu estou a sentir, mas aprendi principalmente a relacionar-
me com as outras pessoas € acho que o curso de enfermagem ensina-nos muito esse tipo
de coisas que é muito importante, acho que as competéncias técnicas ¢ importante, mas

ndo € o mais importante.



ENTREVISTA 5

Entrevistador: J4 passaste por varios estdgios, tiveste um de Novembro a Dezembro, o

estdgio antes deste, qual € a tua opinido global acerca desse estdgio?

Entrevistado 5: Para mim foi o melhor estagio que eu tive até agora, foi, acho que foi a
enfermeira orientadora no campo acho que soube me orientar muito bem, acho que foi a
unica que digo que cem por cento me orientou, deixou-me sozinha mesmo quando via
que eu conseguia fazer as coisas e estava constantemente a perguntar-me se me sentia a
vontade, deu-me trabalhos para eu estudar, tinha consciéncia que nés na escola ndo
damos assim tanta atenc@o a varios e numa Unidade de Cuidados Intensivos que era
especifica, cardiotoricica e ela deu-me aquilo e ndo me fazia perguntas constantes,
porque achava que, pronto ndo era pertinente, ela estava mais para o trabalho que eu
fazia, para o que € que aquilo servia, era porque tenho bons conhecimentos suficientes
para estar ali, para mim foi o melhor estdgio, foi muito bom, a enfermeira chefe do
servigo disse-me que se eu tivesse mais uma semana poderia j4 ter doentes a meu cargo
que a nivel de equipa que eu estava muito bem, para mim foi o melhor estagio, também

foi onde tive melhor nota, apesar de que eu ndo acredito que tenha essa nota?

Entrevistador: Porque € que estds a dizer isso?

Entrevistado 5: Porque, por experiéncia de outros anos mesmo que saia com muito

bom nos estigios, na pauta nunca aparece 1d, muito mais baixa.

Entrevistador: Achas que este estiagio foi o melhor estagio que tiveste?

Entrevistado 5: Sim

Entrevistador: Em termos de orientador, para além de te dar bibliografia, integrar-te na

equipa, o que é que queres dizer com o integrar-te na equipa?

Entrevistado 5: Apresentou-me a todos os elementos, muito preocupada, nunca me
deixou ir almocar ou jantar sozinha, acontecia-me muito nos outros servigos

esquecerem-se da aluna e nunca me perguntarem olha queres ir comer?, podes ir comer



com eles, super preocupada, parecia uma mie mesmo, uma mae que me adoptou
completamente no servi¢o e entdo ela nunca ia comer fora do servi¢o, comia sempre 14,
mas sabia que eu ia ao refeitdrio e entdo via sempre quem € que podia ir comigo e eu ia
com eles, sempre super preocupada que eu ndo comia de manha e que tinha que ir
comer, porque aquilo era muito movimento e que se me estava a sentir bem, porque
assistimos logo no segundo turno a uma senhora que faleceu e se eu quisesse sair que
saisse, que era normal ndo me sentir a vontade, ndo era em todos os estagios que eu via,

pronto deixou-me mesmo a vontade.

Entrevistador: Disseste que ela ndo fazia perguntas constantes, ndo achas que

perguntar é importante?

Entrevistado 5: Depende do que me perguntarem, depende muito muito muito, ha
coisas que eu acho que no estdgio ndo € pertinente, por exemplo o ciclo de krebs, por
exemplo, quer dizer nds damos isso em Biologia, em Biologia ndo, em Bioquimica no
primeiro ano, mas depois para enfermagem 4s vezes, pronto perceber sim a fisiologia do
organismo mas depois cai-nos assim aquela pergunta no estdgio e ficas estd bem, ndo
era bem isto que se calhar estava a espera que ela perguntasse, por exemplo pegar assim
olha este € o teu doente e agora diz-me 14 qual € a doenga que ele tem, entdo o que é que
sabes sobre essa doenca e achas que a medicagdo estd de acordo com o que ele tem ou

porque € que achas que ele tem isto aqui, serd que ele tem esses antecedentes.

Entrevistador: E ela fazia-te isso?

Entrevistado S: Sim, ela fazia mesmo, ela perguntava, entdo porque é que achas que ele
toma este medicamento?, € porque ele ndo estd com a tensdo alta, porque é que se calhar
ele tem isto e depois eu dizia porque como ele esta a reter liquidos, pronto e eu chegava
14, ndo era preciso eu estar com aquele stress de ir estudar para casa e ela amanhd se
calhar vai-me fazer uma pergunta muito dificil, ndo porque eu chegava 14, ela deixava-
me td0 a vontade que eu ndo stressava, porque eu s vezes acho, quando estamos sob o
stress, mesmo o que sabemos bloqueamos e ndo respondemos e ela ndo, eu conseguia la

chegar.

Entrevistador: Achas que o stress ¢ mau em estdgio? Porqué?



Entrevistado 5: Acho que, eu tive uma experiéncia ja aqui a fazer um BM teste, que a
senhora tinha as extremidades muito frias, muito pdlidas, quando dava a picada eu
estava ali, espremia, espremia, espremia e eu estava de costas para o enfermeiro
orientador e eu comecei a ouvi-la a falar, mas pensava que ndo era para mim, que era do
tipo estds com problemas? resolve-o0s, mas eu nem pensava que era comigo e ndo lhe dei
resposta, sinceramente ndo pensava que era comigo, porque podia-me ter tratado pelo
nome, qualquer coisa assim, ndo nio nio, ndo me tratou pelo nome, depois é que vi que
era comigo, porque ela estava a minha frente quando eu levantei a cabeca ela estava a
minha frente a falar comigo e sinceramente eu nao respondi, tive que pensar para dentro
e ndo respondi e sei que depois fui ao café com os doentes e tinha as mdos a tremer,
inconsciente aquilo nio tinha corrido bem porque quer dizer estar uma pessoa a falar
daquela maneira para mim foi horrivel e o stress para mim, ndo vale a pena, ndo
funciona, hé pessoas que precisam de um stress, ndo eu sou muito organizadinha, eu sei
que tenho que estudar, nds temos que ter consciéncia que nds temos as nossas dividas e
acho que ninguém gosta de viver com essas ddvidas, eu quando tenho ddvidas vou
procurar e se nao consigo encontrar pergunto aos enfermeiros, pergunto aos professores,

ndo € preciso estarem ali com aquele stress, acho que nao.

Entrevistador: E com esse enfermeiro, perguntas?

Entrevistado 5:Com esta ndo, mas sinceramente nunca tive muitas ddvidas aqui, acho
que este ano tivemos, os nossos colegas fizeram um trabalho de grupo a nivel de
psiquiatria e acho que sinceramente estavam muito bons, tivemos uma frequéncia antes
de vir para este estdgio ndo faz muito tempo e ainda tenho as coisas muito na cabeca e
entdo é muito facil, muito facil, ndo tive assim grandes dificuldades, mas também como
ela ndo se mostra muito disponivel, apesar de ela na avaliacdo, a Uinica que nés fizemos,
dizer que nés ndo perguntamos o que acha muito estranho, ela se calhar era melhor
questionar-se a ela propria porque se calhar também ndo a questionamos, nio € sé, pode

ser nosso, mas também pode ser da parte dela.

Entrevistador: De todos os estdgios qual € que gostaste mais? Foi este, o de

Entrevistado 5 : O de Unidade de Cuidados Intensivos



Entrevistador: Para além do orientador, porque é que também gostaste deste estidgio?

Ja me falaste do orientador

Entrevistado 5: O ambiente de Unidade de Cuidados Intensivos, acho que aquela
movimentacdo, aquela falta de rotina, porque os doentes estdo sempre a mudar e a
minha destreza manual a nivel de soros e torneiras, aquilo tudo para mim foi 6ptimo,
gostei muito, acho que aquele ambiente eu gostaria, se algum dia tivesse que ir para 14
era para Unidade, tenho ideia que devo comecar em Medicina porque também tive uma
belissima experiéncia em Medicina no segundo ano, adorei esse estigio também e dizia
aos enfermeiros que ndo me importava de ir trabalhar para aquela Medicina, também me
diziam ai isto € uma Medicina muito boa, nido € todas as Medicinas, ndo te iludas,
pronto eu gostei daquela Medicina, gostava de comecar numa Medicina, mas ndo me
importava nada depois de ja ter calo ir para uma Unidade de Cuidados Intensivos, acho
aquele ambiente muito bom, acho que as equipas sdo muito unidas e eu quando cheguei
ao primeiro ano nés falavamos tanto em trabalho em equipa, aquela relacdo de ajuda,
cheguei ao primeiro ano, servigo de cirurgia e eu achei que aquilo néo era nada daquilo
que me tinham dito, aquela filosofia que ¢ um bocadinho triste, porque eu fui para
enfermagem mesmo por gosto, mas ndo tinha ninguém na familia que me pudesse dizer
como € que € ser enfermeiro, era aquilo que eu via nos filmes e que era aquilo e desde
miudinha o que me podiam oferecer eram aquelas malinhas de enfermeiros e eu 14
andava toda contente e entdo fiquei muito triste e foi um choque para mim, apesar de
também essa enfermeira que me orientou o primeiro estigio era muito muito querida,
era da escola x, sabia muito bem como é que a escola funcionava e entdo acho que me
apoiou muito, mesmo muito e também na avaliagdo disse-me que ndo me ia dar mais
nota porque ja sabia que era um primeiro ano e que com certeza ndo me iam dar melhor

nota por isso e af fiquei logo a ver como € que isto funcionava.

Entrevistador: Quando dizes que ela te apoiou muito, o que é que queres dizer com

18s0?

Entrevistado 5: Apoiou-me em termos que ela via que eu achava que a equipa ndo
funcionava bem e os elementos ndo aceitavam bem os alunos, eu lembro-me numa
altura, uma colega minha que estava l4 a enfermeira mudou de turno ndo a avisou e

depois ninguém queria ficar com a minha colega, portanto foi atribuida a uma



enfermeira e a enfermeira quando a enfermeira chefe disse que ela ia ficar com a aluna,
ela disse que ndo ficava porque néo era professora, ndo era mie e ndo queria ninguém, a
frente da minha colega, a minha colega quase que chorou, porque era o primeiro ano, o
primeiro estdgio, quer dizer aquele choque, 14 esteve a minha enfermeira que ficou com

ela e pronto também era género uma mae.

Entrevistador: Porque é que achas que ndo havia, porque é que achas que eles ndo

gostavam de ter alunos, ndo gostavam de alunos?

Entrevistado 5: Nao gostavam, porque eles diziam mesmo que néo tinham paciéncia de
ter os alunos atrds deles, ndo percebo muito bem porque era, ndo percebo. Havia 14 trés
enfermeiros sim que eram sempre os de elei¢do, que a enfermeira chefe também tinha
consciéncia que nem todos os enfermeiros eram adequados para ficar com alunos, tinha
consciéncia e entdo tentava que sempre esses trés elementos ficassem sempre com
alunos, pronto e sinceramente também sou de acordo com a enfermeira chefe porque
eles eram os melhores, eram capazes de sentarem-se connosco e dizerem olha tens que

fazer isto, porque tens que fazer, explicar aquilo tudo.

Entrevistador: Eles eram escolhidos porque explicavam tudo, quais eram as outras

caracteristicas que eles tinham?

Entrevistado 5: Eram os melhores porque para além de explicarem ndo nos
abandonavam no servigo, ndo se aproveitavam do facto de nds sermos alunos para
sermos nos a cuidar dos doentes todos, porque o objectivo ndo € esse, 0 objectivo ndo é
nés chegarmos a um servico e dizerem-nos agora avalias os pardmetros vitais de todos
os trinta doentes em que ndo tem l6gica nenhuma, em que, nds ndo questionamos, pode
ser uma parvoice nossa, porque ndo nos dizem olha aten¢do que aquela senhora tem a
tensdo alta se vires que a tensdo, vem nos avisar, porque até tem terapéutica para fazer,
mas ndo, ndo nos diziam nada, entdo nés faziamos aquilo porque nos pediam, quer dizer
e ndo fazia muita 1dgica, comecdvamos numa cama e pardvamos na outra eu acho que
devia ser nds faziamos as avaliacdes dos nossos doentes, eles vinham connosco que era
para ver o que nés faziamos, porque depois na avaliacdo se eles ndo andam connosco o
que € que eles nos avaliam?, j4 me aconteceu, bem o segundo ano foi muito bom na

Medicina, mas depois na cirurgia especifica foi horrivel, em que acharam que eu era



muito independente e como era muito independente entdo deixaram-me pronto sozinha
e ndo via nada nada do que eu fazia, pensos, se eu respeitava a técnica asséptica, nos
injectdveis se eu tinha o cuidado de mudar a seringa depois de aspirar, nada, ndo viam
nada disso, que eu acho que até é importante ver, porque ai estdo os principios
cientificos que nés devemos cumprir, ndo via nada, sinceramente ndo sei o que é que ela
avaliou, o dnico facto que ela me apontou foi que eu nunca estava na sala de
enfermagem, onde estavam a fumar e eu até ndo fumo, porque o tabaco até me aflige
bastante, eu estava ao pé dos doentes, mas ela ndo disse onde é que eu estava, eu estava
ao pé dos doentes, estava a conhecé-los, entdo e, por acaso ndo era uma professora da
escola, era uma enfermeira externa que estava comigo na escola a orientar o estigio que
por acaso era a enfermeira chefe do servico de Medicina onde eu tinha estado a estagiar
e em que ela me conhecia, tinha prestado cuidados comigo, achava-me muita graga e
depois olha fazia-me uma data de perguntas para ver se eu sabia mesmo e ela dizia que
achava muito estranho a descri¢do que essa enfermeira fazia de mim, porque néo tinha
nada haver com o que ela tinha visto, portanto disse que queria falar comigo depois da

avaliag¢@o porque queria saber o que é que se tinha passado mesmo no estigio.

Entrevistador: Tiveste sorte com a professora pelo menos

Entrevistado 5: Foi, porque naquilo tudo quem ficou mal vista era eu, que nds temos
que ter autonomia, mas a enfermeira achou que ndo devia de ter autonomia naquela

altura, ai comparamos realmente a autonomia e foi mal avaliada, ndo sei.

Entrevistador: Porque é que tu achas que os enfermeiros, aqueles que achavas que nio

eram competentes te punham a ver tensdes da Cama um a cama néo sei quantos?

Entrevistado 5: Nio sei, ndo fago a melhor ideia, ndo, ou ndo, acham que é importante,
ndo sei ndo, para ter tempo para fazer outras coisas, sinceramente ndo sei, acho que nds
viamos que eles estavam a fazer outras coisas, ndo €, ou estavam na conversa
demoravam mais tempo no café¢ € mais ou menos isso, mas prontos, custa-nos um

bocado

Entrevistador: De todos os estdgios que tiveste qual foi o que enfermeiro achaste que

foi o melhor enfermeiro orientador, o mais competente? Foi este o dltimo?



Entrevistado 5: Foi

Entrevistador: E o menos competente para orientar?

Entrevistado 5: Nio sei se foi a enfermeira que eu tive em cirurgia, em neurocirurgia,
ou se foi esta que estou a ter agora neste estdgio, sinceramente, acho que sdo muito

equivalentes.

Entrevistador: Diz-me assim as caracteristicas delas que as tornam menos competentes
para orientar?

Entrevistado 5: De acordo com o que eu acho que para mim € importante numa
orientacdo € talvez o andar sempre connosco, eu percebo que nio, nés também temos
que ter a nossa autonomia, mas dar-nos, vir ter connosco perguntar o que é que nds
fizemos, ver o que estamos a fazer, ai é estd bem, entdo porque é que fizeste isto?, estd
bem, mas sabes porque € que estds a fazer, ndo sabes? e ndo nos pedir para fazer o

trabalho que eles t€ém que ser eles a fazer essencialmente.

Entrevistador: Imagina que tinhas todo o poder do mundo para seleccionares um

orientador quais eram os critérios que utilizavas, eram estes ou eram outros ainda?

Entrevistado 5: Nio, eram basicamente estes que eu disse, ndo nos deixarem sozinhos
no servico, integrar-nos nos varios elementos da equipa e depois eu acho que eles ja
foram alunos, é muito importante isso, j4 foram alunos e pelo menos ja tiveram
experiéncias com orientadores eu acho que eles também sofreram, se calhar também
sofreram, eles se calhar estdo a fazer o que fizeram a eles, ndo € correcto, eu acho que
eles tém que pensar um bocado e ver que nao €, eles tém também, se calhar porem-se no
nosso lugar e ver que custa, eles depois t€m que ver que nds ja estamos integrados e
dar-nos entdo a tal liberdade, mas ao mesmo tempo ndo nos deixarem sozinhos, nio é
por nés fazermos uma vez que na segunda vez ja podemos fazer sozinhos, geralmente é
essa, fizemos uma vez, fizeste muito bem, olha agora podes fazer sempre sozinha, entdao
e se um dia eu fizer porcaria?, é que o responsdvel € ele, eu acho que eles 4s vezes nio

tém consciéncia disso, se alguma coisa correr mal ndo somos nds e acho que é muito

perigoso esta atitude dos enfermeiros quando estdo com alunos



Entrevistador: De todos os critérios se tivesses que seleccionar um era esse o da

atitude o de estar 14 que seleccionavas?

Entrevistado 5: Sim

Entrevistador: J4 passaste por varios estdgios que competéncias é que tu achas que até
agora adquiriste em estidgio que vao fazer com que sejas boa enfermeira? Se calhar é
mais facil pensares o que € que € para ti uma competéncia, ndo sei se queres dizer o que

¢é que ¢é para ti uma competéncia?

Entrevistado 5: Uma competéncia € uma qualidade, uma boa qualidade e ao longo
destes estagios acho que a comunicacio e a relacdo de ajuda, apesar de eu acho que sou
uma pessoa que nunca quis fazer sempre as coisas sozinha, sabia que era trabalho de
grupo, de equipa, nunca gostei de fazer as coisas sozinha, acho que ha personalidades

que sdo diferentes e que € dificil trabalharem em conjunto, pronto mas

Entrevistador: Estis a falar do trabalho em equipa

Entrevistado 5: Sim

Entrevistador: Consegues pensar num momento, numa situacdo, quais foram os
momentos particularmente dificeis para ti em estdgio? Uma situacdo que tenha sido
dificil para ti em estdgio e o que é que fizeste para resolver essa situagdo? Pode ser em

termos de aprendizagem, pode ser com um doente, o que quiseres

Entrevistado 5: Lembro-me no segundo ano na Neurocirurgia que foi muito
complicado o estigio porque ndés ndo tinhamos bases tedricas, nés ndo damos
Neurocirurgia Enfermagem damos s6 médica, entdo no estigio de enfermagem pronto
ndo sabia, ndo sabia porque € que o senhor ndo se podia levantar, porque € que tinha que
estar de lado e perguntava-se aos enfermeiros e era uma enfermeira muito nova e ela
dizia: ah ndo sei responder, entdo foi muito dificil, tive que andar a procura, muita
bibliografia, muito estudo, muito estudo e foi um estidgio muito competitivo e foi muito
dificil porque na altura a minha avé tinha morrido e eu nunca pensei que aquilo me

custasse muito e sempre que eu via uma velhota era um sacrificio e nesse estagio



também fiquei com uma doente que tinha a idade da minha irma, mais velha que eu e
que tinha uma situagdo muito dificil, que ndo tinha tratamento e aquilo mexeu muito
comigo e a preocupagdo dela e o médico deixou-a muito triste € a minha vontade era

sair dali e chorar porque.

Entrevistador: Houve alguém que se tivesse apercebido disso, que tivesse tido a

sensibilidade de perceber, da parte da equipa de enfermagem?

Entrevistado 5: Nio, ndo porque eu também ndo tinha a vontade naquela equipa para
falar, a equipa era muito conflituosa entre os préprios membros, a enfermeira chefe era
muito nova no servigo e entdo aquilo era um bocadinho complicado, um estigio um
bocadinho complicado e entéo a tinica pessoa foi a professora que me estava a orientar,
era a tal enfermeira chefe do servico em que eu tinha ganho uma relacdo, ela sim
apercebeu-se e ficou muito preocupada comigo, porque dizia que se calhar eu ja ndo
devia estar a tratar dessa doente e se calhar ja ndo era terapéutico e eu tentei - lhe dizer
pronto para ndo se preocupar, que eu tinha que crescer, que eu prépria tinha que crescer
e que pronto, que eu queria cuidar na mesma que era para criar as minhas préprias
defesas, acho que foi a situag@o mais dificil se calhar e ainda este ano eu fui 14 e ela foi
operada outra vez e os familiares conheceram-me e vieram falar comigo, pronto, foi

bom saber.



ENTREVISTA 6

Entrevistador: Ji passaste por vdrios estdgios, tiveste um estigio de Novembro a
Dezembro que foi, que corresponde ao estidgio de integracdo a vida profissional, o

estdgio antes deste

Entrevistado 6: Ah sim, Saude Mental

Entrevistador: Podes pensar nesse estdgio, qual € a tua opinido acerca desse estagio?

Entrevistado 6: Que fiz naquele més?

Entrevistador: Sim, sim

Entrevistado 6: Foi uma area, Saide Mental, que eu ndo queria nada, nada, nada,
mesmo de todo, primeiro porque era uma drea que eu conhecia muito pouco e era uma
drea que eu detestava pelo tipo de patologias, por ser tdo, por haver uma barreira tdo
ténue entre o doente e nds e 4s tantas a gente questionar-se mesmo de tudo o que hd em
nés e entdo em termos emocionais foi muito exigente, mas foi um estigio muito
gratificante, porque ndo sé por passar a ver as pessoas € passar a ver a saide mental
como uma coisa essencial e uma coisa bonita até, mas também porque tive a
possibilidade de estar a estagiar num hospital de dia em que o acompanhamento que era
feito aos utentes era em todas as dimensdes mesmo e como nds aprendemos na escola.

Estive s6 dois dias na enfermaria, ndo um dia mesmo, o estigio foi sé um dia e pronto
foi uma realidade completamente diferente, mas o hospital dia foi de facto espectacular,
porque via-se mesmo o trabalho da equipa multidisciplinar, enfermeiro, psicopedagdgo,
psicdlogo, a técnica do psicodrama, todas as pessoas a trabalhar para aquela pessoa,
gostei imenso, foi uma surpresa mesmo super agraddvel e gostei imenso, gostei muito,
com vontade de continuar e de, tu notas a evolucdo das pessoas, também h4 outra coisa
14 que é quando me disseram na escola que no primeiro dia de estdgio ndo levas farda
nem bata vais s6 com a tua roupa e € assim que vais andar o estdgio todo e eu disse ah,
achei aquilo estranhissimo e € engracado porque a aproximacao que tu tens dos utentes
¢ extraordindrio, ¢ mesmo porque o facto de ndo teres a bata ja tira alguma barreira, ndo

é, que a partida se cria e pronto ndo h4 falta de respeito, ndo hd ou por seres mais nova,



estds sem bata ndo sei qué, ndo tem nada haver, as pessoas aproximam-se de ti de uma

maneira, confiam em ti e vdo a tua procura e € muito giro, gostei muito, mesmo.

Entrevistador: Para além de teres gostado da equipa, dizias que a equipa digamos se
esforgava por fazer alguma coisa pelo doente, fala-me um bocadinho da equipa, na
forma como te ajudou a aprender em estdgio, depois na tua enfermeira orientadora, no

teu enfermeiro orientador.

Entrevistado 6 : Em relacio 2 minha enfermeira orientadora neste estigio era uma
pessoa super acessivel, mas pouco disponivel, ou seja, em todos os momentos em que
nés estdvamos com os utentes como era tudo terapia de grupo portanto eram tudo
momentos em que estivamos com o grupo, eram doze utentes eu ela e mais alguns
técnicos que tivessem que estar, nesses momentos ela deixava-me fazer parte da equipa
e eu conseguia-me ir integrando e aprendendo algumas coisas, mas fora disso ela tinha
muito pouca disponibilidade, porque andava sempre de um lado para o outro, de um
lado para o outro e entdo acho que sé tivemos um momento a meio do estdgio em que
paramos e fizemos o balango e ela me perguntou dividas, ansias, receios € pronto sdo os
meus momentos e entdo nesse sentido eu acho que falhou um pouco e nds até depois
chegamos a falar sobre isso, na avaliacdo final e tudo e pronto a mim falhou.

Como é que me ajudaram? Ajudaram-me porque despertaram em mim vontade de
acabar o turno e ir para casa estudar, perceber aquela linguagem chinesa que eles 4s
vezes falavam e que eu ndo percebia, portanto nesse sentido estimularam-me e deram-

me vontade de ir estudar e de saber mais.

Entrevistador: O que é que eles tinham para te estimularem, que capacidades € que

eles tinham?

Entrevistado 6: Profissionalismo, empenho a cem por cento, isso muitas vezes
transparece mais do que, ou marca mais do que uma pessoa que notas que € desligada
dos utentes e que notas ok faz-se o que se tem que fazer mas ndo quer cd muitas
confiangas e que depois ao fim do turno vem entdo e tal dividas, entdo o que € que
achaste, acho que funciono menos neste padrao, do que a pessoa, mesmo que as pessoas
tenham pouco tempo para ti mas se mostrar, pelo menos comigo funciona assim,

mostrar-me aquelas oito horas que de facto € uma profissional a sério e que de facto



sabe o que estd a fazer e que se entrega e entdo af sim, af foi, pronto foi, como é que hei

de dizer, um estimulo muito grande nesse sentido para mim

Entrevistador: Gostaste do estidgio de Psiquiatria, foi o estdgio que gostaste mais?,
queres-me dizer qual é que foi o estigio que gostaste mais, 0 que gostaste menos e

porqué?

Entrevistado 6: Desde o primeiro ano, ndo €, é pa ja la vao tantos anos. Bem eu
lembro-me de, bem isto é um bocado triste de dizer, apesar de enfermagem ser sempre
aquilo que eu quis mesmo, eu nunca cheguei ao fim de um estdgio com a sensacio de,
tenho a certeza que € isto que eu quero, isto aquela determinada drea, ndo estou a dizer
enfermagem, enfermagem nao tenho dividas, ha qualquer coisa ca dentro que diz que é
isto que eu quero e eu sei qual € a drea em que eu gosto em que eu gostaria de trabalhar
por aquilo que eu sei que posso fazer e ndo por aquilo que eu vi fazer, ndo sei se me
faco entender, ou seja, por exemplo a minha drea de eleicdo, o que eu quero mesmo &
cuidados de sadide primdrios, ou na drea de cuidados continuados ou na drea de
educacdo para a saide, embora nesta 4rea tenha tido a minha pior experiéncia, portanto
¢ um bocado ambiguo, ndo €, mas se calhar por ir com mais expectativas, por ser uma
drea em que eu, por mim me quero formar mais e chegar a realidade e ver uma
discrepancia tdo grande entre aquilo que nds idealizamos ser e entre aquilo que nds
gostdvamos que fosse e o que de facto é, se calhar por isso terem sido negativas para
mim, embora eu diga que é aquilo que eu quero e pronto, nomeio 0 meu primeiro
estagio de cuidados de saide primarios, que foi no Centro de Sadde X, no primeiro ano,

foi 0 meu segundo estdgio desse ano e foi a experiéncia mais negativa.

Entrevistador: Mais negativa, queres me contar, porqué?

Entrevistado 6: Porque tudo funcionava errado, a equipa tinha trés enfermeiros em que
havia um enfermeiro na sala de pensos e dois enfermeiros em cuidados continuados,
saude escolar nao existia, cuidados continuados era cinco minutos em casa de cada
utente, fazer pensos, hoje ndo tenho tempo, amanhi a gente conversa, vamos embora a
correr, porque temos muitos doentes para ver hoje e na sala de pensos era todo o tipo de
coisas exactamente ao contrdrio de tudo o que nds aprendemos na escola, tudo ao

contrario, ndo s6 em termos relacionais, mas mesmo em termos de técnicas, de



principios cientificos, principios basicos que nds aprendemos na escola € no primeiro
ano entio nds para essa drea estamos muito mais despertos, ndo é, porque é a primeira
vez que nés ouvimos aquilo na escola e entdo ainda estamos com aquela mente do
secunddrio em que para isto é assim assim assim, estamos muito mais despertos e eu
recordo-me que via fazer tudo ao contrdrio do que tinha aprendido na escola e entdo
aquilo para mim era um choque, como € que é possivel pessoas formadas e que ganham
para exercer uma profissdo fazerem tudo ao contrdrio do que aprenderam na escola, de
certeza que aprenderam, portanto foi a minha experiéncia mais negativa, por este
choque tdo grande que eu senti entre aquilo que eu via na escola e aquilo que eu logo
nessa altura ja tinha vontade de fazer e chegar a pratica e ver que nada daquilo
funcionava e outra das coisas que também me marcou negativamente foi saber que por
exemplo enfermeiro de familia que para mim é assim uma coisa! ndo existe, que € uma
miragem, percebes, pronto todo este tipo de coisas, por ser uma area que eu queria
muito e por ser uma drea que eu continuo a querer € em que eu me quero formar e
depois ser uma area que me decepcionou tanto por fazer tdo pouco, por isso eu tive a

minha experiéncia mais negativa.

Entrevistador: Em termos de orientacdo, a orientacdo do enfermeiro que este contigo

influenciou alguma coisa?

Entrevistado 6: Muito, muito, foi zero, eu nao tinha sé um enfermeiro orientador, tinha
os trés, tinha o enfermeiro na sala de pensos e os enfermeiro de cuidados continuados e
se dava jeito eu um dia ir com o motorista € com uma enfermeira ia com eles, se dava
jeito no outro dia ir com outra enfermeira e com o motorista ia com ela, pronto se
naquele dia havia muita gente se precisavam na sala de pensos ficava na sala de pensos,
foi, ndo houve acompanhamento, ndo houve e depois cheguei ao tultimo dia de estigio e
a enfermeira deu-me muito bom e aquilo ainda me revoltou mais, quer dizer ela teve

comigo pouco ou nada

Entrevistador: Foste avaliada s6 por uma depois?

Entrevistado 6: Depois foi s6 uma que me avaliou no fim, quer dizer foi a que sempre

seria a minha responsdvel, no primeiro dia foi-me apresentada como a minha

responsdvel, mas que entretanto, depois também acho teve o filho doente pelo meio,



tudo assim também uma data de intercorréncias, mas mesmo a postura dela ndo era de,
de ensino, ndo era disponivel v4 e entdo isso também influenciou muito, sem divida,
porque &s tantas quer dizer € o teu primeiro contacto ndo com enfermagem, porque o
meu primeiro contacto com enfermagem foi no estigio anterior, mas o primeiro
contacto com enfermagem de cuidados de saide primdrios, sentes-te completamente
perdida, ninguém te explica nada do que € que se estd a fazer, se é suposto ser assim se
ndo é, se é a tua escola que € do século passado, ou, estds a perceber e entdo isso

influenciou muito também.

Entrevistador: Quando dizes que a postura dela ndo era de ensino, o que € que queres

dizer com isso ?

Entrevistado 6: Quero dizer que por exemplo, geralmente, ndo sei, estava a pensar para
dar exemplo, imagina estds a efectuar determinada técnica, geralmente t€m me
acontecido, considero isso boas experiéncias que as pessoas explicam-me o que é que
estdo a fazer e porque € que estdo a fazer e esta enfermeira nio, ndo explicava nada,
para além de fazer tudo muito atrapalhado, porque eu sabia, ou saberia o que ela estaria
a fazer, porque ja tinha visto na escola, mas havia coisas que nao, seria 0 meu primeiro
contacto, se eu perguntava a resposta era assim muito vaga, primeiro assim um olhar do
género, estds a perguntar-me isso!, vai para casa estudar e portanto também perguntei
uma ou duas vezes e depois a pessoa fica intimidada, ndo é, fica assim ok pronto nio
vou perguntar nada, vou apontar num papelinho e vou ver para casa, portanto nesse
sentido ndo e também nunca perguntar entdo como € que estd a correr o teu estigio?,
estds a gostar ou ndo estas?, pontos negativos, pontos positivo na tua aprendizagem, na
minha postura para contigo, quais sdo os teus objectivos? , o que é que queres saber
mais?, este tipo de coisas que portanto, que € a tua postura como aluna, se é que queres
aprender alguma coisa, ndo €, durante o estigio e que gostas que seja a postura da
pessoa que estd contigo, pelo menos que queira saber como € que tu estds, pelo menos
querer saber, por exemplo essa enfermeira que teve comigo no hospital dia, o exemplo
que eu dei do hospital x, tinha uma coisa muito importante, perguntou-me por duas
vezes, geralmente as nossas auto-avaliagdes, mesmo as formativas a meio do estdgio é
entdo criticas da enfermeira para contigo, ndo €, como é que estd a correr, 0 que € que
podes melhorar, o que é que j4 atingiste, o muito bom, mas ela fazia uma coisa

interessante, que era fazia esta parte da avaliacdo em relacdo a mim e pedia-me para



fazer a avaliagdo em relacdo a ela, foi a primeira vez que me fizeram isto e ela fez isto
de uma maneira que me deixou a vontade e que de facto eu consegui ser sincera, ser
honesta e se calhar neste estdgio de cuidados de saide primérios que eu tive no primeiro
ano falhou fazer tudo isto, porque eu sentia que mesmo da parte dela ndo havia muito
brio em querer mostrar que era uma boa profissional e em querer contribuir para a

minha aprendizagem, nfo senti que houvesse.

Entrevistador: Este tu consideraste o pior estigio, mesmo sendo um estagio que te

interessava e o teu melhor?

Entrevistado 6: Deixa-me pensar, entdo é assim, o meu melhor estigio, estou aqui a
tentar lembrar-me dos meus estdgios do segundo ano, ndo me parece que tenham sido
boas experiéncias, o segundo ano ndo foi assim muito bom, bem, se eu pensar em
termos de aprendizagem o meu melhor estagio foi no estdgio de Pediatria no hospital x
no ano passado em termos de aprendizagem, em termos de realizacdo pessoal de fazer
aquilo que eu gostava foi o estdgio também do ano passado em Cuidados de Sadde

Primarios, em Saude Escolar.

Entrevistador: Queres me falar daquele em termos de aprendizagem?

Entrevistado 6: Ok para ji pronto Pediatria também é uma 4drea que eu gosto muito,
tive em Cirurgia Pedidtrica no hospital x e tive muito boas experiéncias em varios
campos, uma orientadora excelente, cem por cento disponivel, com uma postura
totalmente, ndo € que seja tu ca tu la, pergunta que eu respondo, ndo faz, podes
perguntar tudo o que quiseres, ela propria quando fazia as coisas explicava-me sempre
antes de ir desempenhar uma determinada técnica, obviamente na procura de que eu na
préxima vez ja a desempenhasse, mas sempre presente nos momentos certos, deixando-
me mais livre quando sentia que eu ficava tensa por ela estar ao pé de mim quando eu
estava a desempenhar determinada técnica, muito sensivel neste campo e isso parecendo
que ndo pelo menos comigo €, pronto é um dos factores da postura da pessoa que conta
imenso. Também a saber cem por cento aquilo que fazia, quando via alguma coisa
mesmo de outros, ela era chefe de equipa, quando via alguma coisa noutros colegas que
ndo gostava ela dizia, dizia ndo estds a fazer bem por isto e por isto e depois vinha falar

comigo, quer dizer acabava por reflectir um bocadinho comigo sobre isso e depois em



termos do proprio trabalho com as criangas também foi, gostei imenso, porque sei 14 ds
vezes seres tdo pequeninos, tdo frageis e com montes de problemas, muitas vezes
cardiacos e como se conseguia ver a evolugdo daquelas criangas, acompanhar o inicio, o
panico em que elas estavam para entrar numa enfermaria, os proprios pais também, é
muito dificil muitas vezes lidar com eles e ir acompanhando toda esta evolucdo até ao
dia em que eles se vdo embora e que se despedem de ti com um beijinho ou com um
desenho ou com um abraco, essas coisas marcam imenso, foi uma boa experiéncia que
tive, ndo s6 em termos de aprendizagem, em termos de conhecimentos de cuidados de
enfermagem 4s criancas, de comunicacdo, mesmo de prestagdo de cuidados directos,
mas também na minha relagdio com a minha enfermeira orientadora e com a prépria
equipa, era uma equipa muito jovem, muito acessivel, muito disponivel, sem ddvida que

foi o estdgio que gostei mais.

Entrevistador: Queres-me falar do outro também?

Entrevistado 6: O outro, pronto foi porque estive a fazer aquilo que eu gosto de fazer

Entrevistador: Nio teve haver com a orientacdo também?

Entrevistado 6: Nio, ndo, porque, quer dizer por acaso a enfermeira que teve connosco
na drea da Satide Escolar, foi o estdgio de Pediatria em Centro de Sadde, portanto havia
a parte de vacinagdo, a parte de satude escolar, foi essa a que eu me refiro e a parte das
consultas de Pediatria. A enfermeira que esteve connosco na parte da Saidde Escolar
ndo esteve muito connosco mas quando esteve mostrou-se muito disponivel, mas ndo
foi por isso que me marcou, pela orientacdo, foi por ter sido uma drea em que tanto eu

como a colega que estava comigo, ah

Entrevistador: Estido apaixonadas!

Entrevistado 6: Sim e por ter corrido bem, isso também conta, por ter sido, nds é que
escolhemos a drea de formagdo, foi escolhida por nds, nds escolhemos como é que
famos fazer essa formacdo, como é que famos chegar as criancas e correu bem, resultou
bem, chegdmos as criancas de facto, depois posteriormente tivemos uma avaliacdo da

sessdo com as criangas jd passado um més mais tarde e foi super gratificante perceber



que ficou alguma coisa, que de facto que o que nds tivemos ali a falar ndo foi para o
boneco e depois aconteciam coisas girissimas, como nds tinhamos programado uma
hora e meia de sessdo de educagdo, por exemplo e eles chegava a hora e meia, tocava
para o intervalo, eles faziam tantas perguntas, tantas perguntas e a interaccio estava a
resultar tdo bem que eles diziam, pronto ndo faz mal nés ficamos cd no intervalo e eu
lembrei-me como € que eu era quando andava no sexto ano ou no sétimo ano em que
ainda ndo tinha tocado, j4 eu estava desejando me ir embora, quer dizer nés tivemos
muito muito bem e por isso € uma drea que eu gosto muito, porque e porque resultou

bem, foi e pronto, foi bestial

Entrevistador: O estigio de Pediatria, em que tiveste aquela enfermeira orientadora,

serd que essa foi a melhor enfermeira orientadora que tiveste, ou foi outra?

Entrevistado 6: Deixa-me 14 pensar outra vez para trés, ndo, sim sem divida foi.

Entrevistador: Por tudo o que j4 disseste?

Entrevistado 6: Sim, sim foi

Entrevistador: E a pior, a pior enfermeira orientadora, o enfermeiro menos competente

para orientar um aluno?

Entrevistado 6: O enfermeiro menos competente para orientar um aluno, eu estd me
faltar um estagio, ja a bocado estava a esquecer-me de um estigio do segundo ano, ndo
sei porque é que o estou a recalcar, foi o de Medicina que ndo me estou a lembrar onde
€ que foi, cirurgia foi no X, y, exactamente! Sabia que estava a recalcar por alguma
razdo, sim, eu sabia que estava a recalcar por alguma razéo, é assim o pior orientador
mesmo, zero por cento disponivel, zero por cento simpdtico, zero por cento bom
profissional, zero por cento bom exemplo, zero por cento justo, zero por cento honesto.

Engracado como eu acabei de me lembrar, a sério mas eu estava, incrivel, incrivel!

Entrevistador: Falaste zero por cento simpético, achas que é importante ser simpatico?



Entrevistado 6: Acho, acho, porque somos pessoas, porque apesar de eu ser aluna e a
pessoa que me estd orientar ser uma pessoa que estd responsdvel por mim e que estamos
numa posi¢do hierdrquica desigual, mas somos pessoas e todos nds precisamos de sentir
simpatia face a outra pessoa e acima da simpatia também acho que estd a educacio, ndo
é, nem que seja por educacdo, mas hd uma postura, mesmo que tu notes que 4s vezes
aquilo ndo é muito sincero ou, mas € importante, acho, acho muito importante, até
porque se eu tiver um enfermeiro que ndo € simpético eu nunca ja mais lhe vou fazer
uma pergunta sobre alguma coisa que me esteja a deixar integradissima, ndo consigo,

ndo consigo chegar a ele ou fico a tremer parece que

Entrevistador: Falaste-me foi na simpatia, no profissionalismo, o que € que queres

dizer com isso?

Entrevistado 6: Profissionalismo, por exemplo honestidade e justi¢a

Entrevistador: Quando me falas em honestidade e justica, queres me falar o que € que

queres dizer com isso?

Entrevistado 6: Quero, ah bem, refiro-me obviamente a honestidade e justica em
relacdo a mim, ndo é, ndo posso avaliar qualquer outra postura. Foi um estdgio em que,
ndo sei se inconscientemente também serd por isso que eu o tenho em tdo ma conta, o
estagio foi um estdgio em que sai com uma nota baixa, ndo baixa, foi um bom, mas para
as minhas expectativas e para o trabalho que eu acho que desenvolvi, achei a nota muito
injusta, principalmente a forma como ele me avaliou, ou seja, a avaliacdo dele foi feita
cinco minutos antes da professora ir ter comigo, ir ter connosco, as folhas de avaliacdo e
0s objectivos de estdgio ndo sairam do servigo, ele nunca os tinha lido, leu naqueles
cinco minutos antes da avaliacdo, perguntou-me o que € que eu achava que merecia, nds
nunca dizemos, quer dizer, ndo €, a sempre aquela coisa, disse que tinha sido um bom
estagio, que tinha sido um estagio que me tinha custado muito por ser um estagio de
Medicina em que era mais oncologia do que outra coisa, muitos muitos muitos doentes
oncolégicos, que eu lidava muito mal com a morte de muitos deles, mesmo mal, foi um
estdgio pesado e eu achei na minha auto-avaliacdo que eu até tinha conseguido atingir

os meus objectivos de estdgio e ndo me classificava assim tdo mal como tudo, ele ndo se



manifestou nessa auto-avaliacdo, portanto ndo me disse, nds nunca conversamos durante
o estdgio todo, ndo me disse o que é que tinha achado do meu estdgio, como é que tinha
achado que tinha sido a minha postura e 0 meu desempenho, nunca conversdmos sobre
0 que é que eu poderia melhorar, ou o que € que ja estava bom e entdo chegou a
professora e na avaliag@o ele em todos os parametros me deu a mesma avalia¢do, bom,
sem justificar, mas também sem a professora sequer perguntar o porque é que ndo e sai
desse estdgio com um bom, sem saber porque € que tive um bom, sem saber o que é que
eu podia ter feito melhor que ndo fiz e depois saimos da avaliagdo e ele disse-me, entdo
o que ¢é que achou da avalia¢do?, ndo tive mal pois ndo? e eu ndo consegui responder e
com aquilo fiquei tao, ele até me podia ter dado a avaliacdo de bom se justificasse, se eu
compreendesse ndo é?, mas nem sequer me foi dada oportunidade de concordar ou ndo
e eu disse bem, pronto, foi o que foi, ele disse sabes, eu nunca tive mais do que um
dezasseis num estigio, portanto também nunca te poderia dar mais que um dezasseis e
eu fiquei assim, pronto a pessoa sente-se revoltada, sente-se injusticada e portanto ndo é
um bom profissional e ndo é uma pessoa que consiga ver as qualidades e os defeitos dos
outros, porque fazer uma pessoa como padrdo, pensando na sua propria vida académica,
ndo consegue sair disso, ndo é, nem avaliar a pessoa, mais para baixo de certeza que ele
avaliaria, de certeza, ndo é, mas mais para cima ndo, quer dizer acaba por
provavelmente ser uma revolta € a ideia que me dé, provavelmente uma revolta que ele

tinha dentro dele de nunca ter tido mais e entdo foi o pior, o pior orientador.

Entrevistador: E a professora ndo teve a atitude de perguntar, mas porque é que?

Entrevistado: Nao, ndo, porque para mim este estdgio foi mesmo azar

Entrevistador: Foi mesmo azar, o que € que queres dizer com isso?

Entrevistado 6: Tanto da professora como da orientadora

Entrevistador: E entdo queres falar da professora?

Entrevistado 6: Pronto, era uma pessoa que me deixava super ansiosa, muito nervosa,

aparecia-me de repente no meio da enfermaria, estava eu a puncionar um doente e sentia

uma respiracdo em cima dos ombros e de repente quando via que era ela, pronto



estragava tudo, pensava agora, ndo conseguia, era uma ansiedade enorme. Também foi
uma professora que nunca, também nunca me perguntou como é que estava a correr o
estdgio como € que ndo estava e tanto ele como ela foram pessoas que chegaram a
avaliacdo final e disseram fizeste isto e isto e ndo fizeste isto, isto e isto e quer dizer tu
acabas por te questionar, entdo eu nio fiz, mas era para fazer?, mas se eu nao fiz, porque
¢ que nio me disseram a tempo para eu perceber? ou se eu fiz mal porque € que ndo me
disseram para eu conseguir melhorar?, sdo posturas que considero que ndo sdo
pedagdgicas, ou o objectivo € avaliar por avaliar os outros, ou o objectivo é avaliar para
fazer uma pessoa crescer como profissional e ai ndo acho que tenha sido de todo essa a
postura nem do orientador, nem da professora e na avaliagao final a tnica coisa que ela
me perguntou no fim foi, concorda com a avaliacdo do senhor enfermeiro? e o que é que
a gente responde?, se responde que ndo, minha amiga, ndo sais dali nem com o Bom,
percebes, portanto mais vale dizer que sim, de facto foi assim uma jungdo de, pronto foi
um daqueles estdgios em que a gente parece que estd a contar os turnos, a gente olha
para o cronograma e pronto quantos € que faltam?, um, dois, trés, quatro, cinco. Mesmo
em termos de aprendizagem n@o houve muitos bons exemplos, tinha uma enfermeira
que era a orientadora de outro colega meu que de facto era boa profissional, mas estava
com ela muitas poucas vezes, na equipa onde eu trabalhava pronto ndo sei se era de ser
da equipa, se era postura dos elementos individualmente ou se se foi formando aquela

cultura na propria equipa, mas ndo foi, ndo foi assim muito.

Entrevistador: Imagina que tinhas todo o poder do mundo, eras chefe, normalmente

sdo os chefes que seleccionam os enfermeiros orientadores e que tinhas que seleccionar,

quais os critérios que utilizavas para seleccionar um enfermeiro orientador?

Entrevistado 6: Quantos critérios?

Entrevistador: Quantos quiseres, os que tu achas que eram importantes.

Entrevistado 6: Primeiro que tudo um bom profissional.

Entrevistador: Achas que esse é o mais importante?



Entrevistado 6: Acho, acho, porque indo ao encontro de uma das perguntas que tu me
fizeste, acho que de facto é um elemento muito, muito importante, o exemplo que nds
temos, nds 4s vezes costumamos dizer na escola, ndo é, por mais que nds aprendamos a
fazer uma puncido toda direitinha na na de luvas esterilizadas e nao sei qué, é o exemplo
que nds temos na pratica que ndés vamos memorizar, € o que nés vemos que nés vamos
memorizar, quando digo como profissional ndo € s6 na forma como executa as técnicas,
mas na postura perante os doentes, na postura perante a equipa, na postura perante a
profissdo. Acho que de facto um bom profissional para mim pelo menos abarca todas

estas coisas, ndo €, ndo sei se queres que especifique?

Entrevistador: Nio

Entrevistado 6: Um bom profissional, depois mais, uma pessoa coerente, ou seja, uma
pessoa que nao te diga assim, tu aprendeste isto assim na escola e € assim que se faz,
mas aqui ndo vais fazer assim, pronto, isso parecendo que ndo, entdo nas coisas novas
as vezes cria assim um certo conflito, tu ficas assim, entdo sei 14 durante o curso estou
numa redoma e depois pronto, uma pessoa coerente nesse sentido, entre aquilo que nos
diz que deve ser feito e aquilo que de facto faz. Uma pessoa honesta, ndo s comigo
como aluna, mas pronto com os préprios utentes também e com a equipa € mais uma
pessoa, ndo me vem o termo, ndo € simples que eu quero dizer, mas o contririo de
autoritdrio, ndo me vem a palavra. Podemos ir ver ao diciondrio?, a sério ndo me vem a

palavra.

Entrevistador: Mas podes descrever

Entrevistado 6: Bem uma pessoa que, com quem tu ndo te sintas um ando ou com

quem tu ndo te sintas eu sou um zero a esquerda, uma pessoa que

Entrevistador: Tem haver com aquela questdo de hierarquia que estavas a falar?

Entrevistado 6: Sim, sim, portanto, eu posso obviamente ter mais conhecimentos, eu
como orientador, posso obviamente ter mais conhecimentos que esta aluna, posso
obviamente ter uma vivéncia na profissdo e de vida até mais desenvolvida e mais

experiente que essa pessoa, mas ela também terd alguma coisa para me dar a mim,



portanto, ou seja, ndo uma pessoa autoritaria, quando digo ndo autoritario € no sentido
de que ndo seja uma pessoa que te pressiona no sentido de eu dou dou dou e ela recebe,
mas uma pessoa que consiga ver que a relagdo entre o orientador e o aluno como uma,
um beneficio mituo, obviamente que provavelmente serd o aluno que vai crescer mais,
até porque estd numa fase inicial de formagdo e tudo mais, mas o proprio profissional,
eu pelo menos penso assim e também tive essa experi€éncia com alguns orientadores,
também aprenderdo ndo sé a reflectir sobre a forma como trabalham, como voltar a ter
vontade de até 4s vezes ir para casa estudar porque querem ser um bom exemplo,
portanto esta postura ndo sei se me faco entender?, ndo de autoritario, de o que € ndo sei
o qué, como € que se faz ndo sei o qué, estds a perceber?, mas em que haja obviamente
vontade de aprender, da minha parte terd que haver, mas vontade, que haja uma
aprendizagem miutua e uma relagdo também, pronto o mais préxima possivel para

beneficio dos dois.

Entrevistador: Deixando esta parte, consegues pensar numa situacio assim em estigio

que tenha sido particularmente dificil para ti em estigio?

Entrevistado 6: Hum, hum a morte do meu primeiro doente.

Entrevistador: Queres-me falar o que € que sentiste, se partilhaste com alguém esses

sentimentos, quem ¢é que foi?

Entrevistado 6: Bem foi o meu primeiro estagio da vida, foi no primeiro ano, creio que
foi na segunda semana de estidgio e faleceu-me um doente com trinta € poucos anos
HIV, toxicodependente, foi numa tarde, no fim de um turno da tarde, eram onze da
noite, a enfermaria naquela altura, ndo sei como € que é agora, mas muito comprida,
muito escura, muito hostera e de repente eu ouco uma enfermeira a chamar, que precisa
de ajuda, porque entretanto hd um doente que parou e nds vamos a correr, ja ndo da para
fazer nada e o doente morreu mesmo, nunca tinha visto assim ninguém a nio ser pronto
familiares, quando me pediram para colaborar a fazer a mimia foi a coisa que mais me
custou, foi horrivel, fazer a higiene ao senhor, identificar o senhor, fazer a mimia ao
senhor foi 0 momento mais dificil, mesmo, tanto foi que ficou c4. Desabafei sim com a
minha mée, quando cheguei a casa, porque nio aguentei, estava mesmo, estava, quando

sai de 14 aquilo até parecia que pronto estava tudo resolvido c4 dentro, ndo havia assim



nenhum conflito, ndo havia nada, mas comecei a falar daquilo e pronto, parece que, foi
horrivel, andei assim uns dias a bater mal. Com a professora nao falei, porque ndo me
sentia préxima o suficiente e com a orientadora também nao, era tudo muito depressa,
com aquela orientadora era tudo assim tudo muito, as coisas com ela andava tudo muito

depressa, ok estd, acabou, adeus

Entrevistador: Ela nio se apercebeu?

Entrevistado 6: Nao, ndo, porque eu também, a minha postura também muitas vezes
ndo € essa, parece que desarmo quando saio da porta do hospital para fora, mas
enquanto 14 estou aquilo parece que para mim € tudo muito calmo, tudo muito bem e

entdo ela, nem se falou nisso sequer.

Entrevistador: Entre o estdgio e a teoria, gostas mais da teoria ou gostas mais do

estagio?

Entrevistado 6: Depende.

Entrevistador: O que € que significa para ti estar em estigio?

Entrevistado 6: Acima de tudo, acima de tudo, sinceramente, sinceramente, um periodo
de grande stress, de grande ansiedade, mas também um periodo de grande investimento
e de grande aprendizagem, mas nomeio primeiro o stress e a ansiedade, porque de facto

¢ a sensacdo que eu tenho e de muito cansago.

Entrevistador: Mas de grande stress, mas porqué?

Entrevistado 6: Porque sdo sempre experiéncias novas, cada estidgio que nds fazemos €
uma 4rea diferente, sdo pessoas diferentes, sdo doentes diferentes, sdo profissionais
diferentes, s@o colegas diferentes, € um periodo da vida diferente e tudo isso quer dizer
sdo constantes adaptacdes que tu vais fazendo, com aprendizagens diferentes, sdo
sentimentos diferentes, de alegria, tristeza, situagdes dificeis de morte e pronto, tudo

isso dentro da nossa cabeca.



Entrevistador: Os enfermeiros orientadores ai conseguem-te 4s vezes tirar um pouco

desse stress?

Entrevistado 6: Sim, nem que seja uma parte deles, nem que seja sé quando justificam
algumas coisas que nds, quando estamos em estdgio hd muitas coisas que muitas vezes
ndo percebemos e logo isso a partida cria-nos uma grande dificuldade, nem que seja
desmistificar s6 isso j4 ajuda. Também ja tive orientadores que me conseguiram
acompanhar numa outra fase, conseguiram ser sensiveis e perceber que pronto, que

haveria uma ansiedade provocada por outra coisa qualquer e conseguiram ser sensiveis.

Entrevistador: J4 passaste por vdrios estidgios, o que é que tu achas que até ao
momento, que competéncias é que tu achas que adquiriste para vires a ser uma boa

profissional?

Entrevistado 6: Responsabilidade, vontade de questionar as coisas, que eu acho que
cada vez é mais importante, ou seja, ndo ser aquela pessoa receptora de informacao,
sabes, ser uma pessoa que, hoje em dia questiono muito mais as coisas, portanto as
coisas ndo aparecem feitas e eu tenho que saber como € que elas apareceram feitas, ndo

sei se me faco entender.

Entrevistador: Sim, sim

Entrevistado 6: Mais, esta qualidade que eu vou dizer agora, colide um pouco com
outra coisa que eu perdi na minha vida pessoal depois disto tudo, ndo é, 4s vezes a gente
cria competéncias num campo mas perdemos noutro e profissionalmente,
profissionalmente entre aspas, ainda ndo sou profissional, quando estou perante um
utente sou uma pessoa muito mais tranquila e que transmite muito mais confianga,
pronto no resto saio da porta para fora e sou hoje uma pessoa mais ansiosa do que era, o
que interessa agora € com o doente, estou calma e outra coisa que eu também fui
desenvolvendo, por exemplo, embora quando eu entrei para a faculdade eu dizia ai que
horror enfermagem, apesar de era o que eu queria, dizer o que me vai custar mais € ver
aquelas pessoas a sofrer, aquele discurso que a gente faz, ndo €, a ver aquelas pessoas a
sofrer e a familia e na na na. Depois entrei no primeiro ano, parece que esqueci isso

tudo no primeiro ano, ndo sei porqué, ndo sei se era por ter tanta formacao, mas parece



que o importante era a técnica, as técnicas, as técnicas, a sério € horrivel dizer isto, mas
€u no meu primeiro ano nao tenho assim muitas recordacdes, dos utentes tenho, mas das
familias ou das forma como as familias reagiam, neste momento eu estou quase reactiva
quando na unidade ainda a dias estdvamos a falar sobre isso, quando 4s vezes vejo um
familiar a entrar na unidade, numa unidade em que a maioria dos doentes sdo doentes
cardiacos, cheios de tubos, de drenos, cateteres, sei 14, por todo o lado, ventilador e
entdo 4s vezes estou reactiva quando vejo os familiares a entrar e os enfermeiros numa
azafama constante e o familiar entra, estd ao pé do utente, chora e ninguém V&€, sai
novamente e ninguém vé, penso que essa € uma das competéncias que eu acho muito
importante na profissdo de enfermagem e que sinto que fui desenvolvendo nao sé com o
utente, porque acho que isso foi gradual, mas principalmente com a famdilia, ter a nocéo
que fora destas quatro paredes eu tenho vida, mas aquelas pessoas também tém e antes
de entrarem aqui se calhar foi numa situacdo de urgéncia que estavam igual como eu

estou e portanto o que € que eu chamo a isto? , que competéncia € que eu chamo a isto?

Entrevistador: Relacional?

Entrevistado 6: Relacional, talvez, sim. Acho que sdo as que tenho desenvolvido, as

que saliento pelo menos.



ENTREVISTA 7

Entrevistador: Qual é a tua opinido global acerca do udltimo estigio que tiveste a

frequentar?

Entrevistado 7: Portanto o estidgio acho que correu bem, foi um estdgio em que eu ia
com muito medo, mas tive logo a partida quem ajudasse a superar esse medo, esse

receio da Psiquiatria, no servigo e da professora também, da escola.

Entrevistador: Como ¢é que eles te ajudaram a superar esse medo, do servigo?

Entrevistado 7: Do servico no inicio, portanto eu fechava as portas todas atrds de mim,
nunca, ndo ficava sozinha em sitio nenhum e eles iam - se apercebendo dessa situacdo e
eu achei curioso porque nunca durante aqueles primeiros dias, isso nunca foi falado
comigo abertamente, porque eu também tinha vergonha, ndo é, mas eles conseguiram de
outras formas, ou seja, nio me deixavam sozinha, se deixavam eu via perfeitamente,
porque depois no fim ja ndo o faziam, fechavam a porta, pronto foram-me, aqueles
meus medos foram-me ajudando assim a ultrapassar sem sequer ser preciso falar nisso
comigo, pronto esse eu acho que foi o medo que eu tinha mais, porque foi esse que eu

senti que me ajudaram mais também, foi o ndo me deixar sozinha.

Entrevistador: E a professora da escola, como é que era atitude dela relativamente a

Entrevistado 7: A professora da escola, ela perguntou, nio é, logo na primeira reunifo
que tivemos perguntou como € que estava a correr € eu também disse, era uma pessoa
que nds ja sabifamos que pronto ndo marcava, ndo, era uma pessoa que orientava e
portanto sabia e abri-me com ela e disse os medos que tinha, os receios que tinha,
falamos um bocadinho sobre aquilo, claro que nada do que ela me pudesse dizer, que
ndo era bem assim, eu tinha que ver que ndo era assim, mas houve muita compreensao
pelo menos, ndo ajudou muito porque ndo podia fazer muito também, mas houve muita

compreensao.

Entrevistador: Quando dizes que ela ndo marcava, o que é que queres dizer com isso?



Entrevistado 7: Pronto, entdo, hd professores que a partida quando sei 14, quando nés
mostramos uma fraqueza aquilo é logo entendido como sermos maus enfermeiros ou
pelo menos ndo tdo bons como se calhar deviamos ser, hd muito aquela ideia que ndo
deviamos quando chegamos a um servigo ou quando somos enfermeiros nao deviamos
ter medo, ndo devemos ter receios e se 0 temos € porque estamos inseguros € se estamos

inseguros se calhar € porque nao temos conhecimentos ou competéncias.

Entrevistador: E quando dizes que ela te orientou?

Entrevistado 7: Orientou € mesmo aquilo que eu acho que um professor devia fazer,
ndo ¢ ir para 14 e fazer perguntas da matéria do principio ao fim, mas tentar saber como

€ que o estagio estd a correr e ajudar nalgumas dificuldade que exista.

Entrevistador: Achas que € importante ela saber como € que o estigio estd a correr?

Entrevistado 7: Acho, acho que é muito importante e nds sentimos também que esté ali

mais uma pessoa para nos ajudar a ultrapassar aquilo

Entrevistador: Ji fizeste muitos estdgios, consegues me dizer qual o estigio que

gostaste mais e porqué?

Entrevistado 7: O estagio que gostei mais, bem estou a gostar muito deste agora, mas
assim para trds o que gostei mais foi na obstetricia, na X, também porque apanhei uma
equipa que, a drea em si eu gosto muito, pronto, mas também apanhei uma equipa que 14
estd também orientou imenso, aprendi imensa coisa e senti-me muito a vontade no
servigo e isso para mim € essencial, a pessoa quando se sente a vontade aprende mais,
porque estd muito mais desperta para aprender e sente que qualquer dificuldade que
tenha no estd aquele medo do chumbo ali, mas que estdo 14 para ajudar, foi mesmo um
estagio e hoje quando encontro a enfermeira que me orientou eu digo foi a melhor

orientadora que eu tive até hoje, por isso é que eu ndo esqueco aquele local de estagio.

Entrevistador: Queres-me falar dessa melhor orientadora, que caracteristicas é que ela

tem para que tu digas que foi a melhor orientadora que tu tiveste?



Entrevistado 7: Ela a semelhanca do que eu tenho agora que € um pouco idéntico nio
me passam muito aquela imagem de avaliador, de o que é que estds a fazer?, porque é
que estds?, claro que o porque € que estds a fazer? perguntava muitas vezes, mas via-se
perfeitamente que era, porque é que estds a fazer?, se nao sabes eu vou-te ensinar
porqué, pronto e na orientagdo também, ndo, portanto, se havia algo comigo que me
deixava mais preocupada ou com mais receio também tentava ajudar a combater isso,
nio era aquela postura de vais administrar aquela medica¢do quais sdo os efeitos
secunddrios?, qual é ndo sei qué? ndo sei que mais, ndo era essa postura, era mais aquela
de ensinar, tentar perceber quais eram as ddvidas, o que € que eu ndo sabia, o que é que
eu sabia e tentar mobilizar aquilo tudo, aqueles conhecimentos todos, eu pelo menos

esse tipo de orientagdo acho que corre muito melhor.

Entrevistador: Ensinar para ti € isso?

Entrevistado 7: Ensinar para mim, ensinar num estagio ¢ isso.

Entrevistador: Consegues pensar no pior estagio para ti?

Entrevistado 7: Ai consigo, ai consigo!, foi no segundo ano, na Medicina.

Entrevistador: E sempre experi€ncias marcantes no segundo ano.

Entrevistado 7: No segundo ano foi, mas para mim foi, foi, para as minhas colegas eu
sei que também foi, foi realmente um ano complicado, foi na Medicina no x, o servi¢o
em si eu até gostei e os enfermeiros de 14 também gostei, a ma experi€ncia foi com a
professora da escola, prontos, nés ja sabiamos que a professora era assim um bocadinho
complicada, mas pronto a gente vai sempre para o estigio a pensar, ndo mas vai correr
bem, mas foi uma pessoa que a mim pelo menos nunca me orientou, antes pelo
contrario s6 me desorientou mesmo. Era uma pessoa que ia muitas vezes aos locais de
estdgio fazer uns turnos ou pelo menos umas horas, logo isso parece que ndo stressa
bastante, porque a gente, ndés ndo sabemos como € que é a partida, ainda se a pessoa
chegasse 14 e tivesse outra atitude de o ajudar, de ensinar, a pessoa acabava por
ultrapassar o facto de o professor estar presente, mas ndo era uma atitude mesmo do

estar presente para ver o que se estd a fazer e ndo havia reforgos positivos, tudo era mal



feito, tudo estava mal feito e portanto era complicado e depois como por exemplo eu
que se calhar eu naquela altura, tinha mais nao € dificuldades, mas uma coisa que eu nao
gostava muito de fazer era a parte das higienes da manha e era isso exactamente que
quase me obrigava a fazer, as higienes de uma ponta a outra, dobrar os len¢dis como
tinhamos aprendido na escola, portanto esse tipo de coisas assim. E tinha colegas
minhas que por exemplo ficavam muito nervosas do contacto com ela e ela fechava-as
numa sala e estava duas horas com elas a fazer perguntas, sobre isto, sobre aquilo,
pronto e € isso que eu chamo ndo orientar. Pronto e tive algumas experiéncias assim a
meu ver bem mais graves, mesmo de situacdes especificas em que por exemplo estar
um doente a morrer por exemplo, a minha frente era a primeira vez que eu me estava a
deparar com aquela situac@o e estava a fazer a higiene numa Medicina pronto, a fazer a
higiene e o senhor comecou com polipneia, tiragem costal, extremidades cianosadas, eu
ndo sabia o que é que aquilo queria dizer, mas percebia que alguma coisa nio estava
bem e o enfermeiro que me estava a orientar disse-me o que € que estava a acontecer e
para eu parar e entretanto foi chamar a médica e nisto ela chega e comecou aos berros,
porque € que eu tinha parado de dar a higiene? e que aquele banho ndo se dava nem ao
pior inimigo e que tinha que acabar, que tinha que acabar e eu a explicar que nao havia
necessidade, se calhar era melhor deixar a pessoa confortdavel, quentinho, pronto e os
berros foram mais que muitos, até que veio a médica, veio o enfermeiro e o senhor
faleceu mesmo e eu sai da sala e desatei a chorar como € 6bvio, ndo é e quando ela
passou por mim e disse temos que conversar!, com um ar em que eu pensei, bom vou
chumbar!, porque fiz alguma coisa mal feita, mas depois veio o enfermeiro chefe que
também ja a conhecia chamou-me, falou com ela e ela nunca mais me disse nada acerca
disso e isso ficou-me marcado e ds vezes penso quando acabar o curso eu vou fazer

alguma coisa em relacdo a isto, se calhar ndo vou fazer nada, prontos!

Entrevistador: Ela explicou-te o porqué, o porque € que néo devias ter parado?
Entrevistado 7: Nao, ndo, ndo, s6 me soube dizer que aquele banho nio se dava nem ao
pior inimigo, aos berros comigo, para me despachar, para dar um banho como deve de
ser, se os genitais se lavavam assim, se ndo sei qué se lavava assim, pronto esse tipo de

coisas.

Entrevistador: E quando ela te viu chorar?



Entrevistado 7: Nao, s6 me disse isso, temos que conversar!, ndo me disse vamos

conversar

Entrevistador: Chegou a conversar contigo?

Entrevistado 7: Nao, ndo, mas eu naquela altura, tive a nitida sensag¢do pronto aquele
temos que conversar é olha vou chumbar aqui e agora e pronto acabou-se isto tudo e
portanto ja ndo havia nada a perder, pensei cd para mim também se me chumbares
ouves, mas depois pensei ndo ouves nada que para o ano podes me estar a orientar outra
vez e calei-me bem caladinha, mas ndo, ndo houve mais conversas e dessas peripécias

tive mais depois com ela em estagio

Entrevistador: Apanhaste-a mais vezes?

Entrevistado 7: Apanhei-a aqui outra vez.

Entrevistador: Os enfermeiros do servigo, o teu enfermeiro orientador ajudaram-te

nessa situacdo, para além do enfermeiro chefe?

Entrevistado 7: E assim, o meu enfermeiro orientador nio estava 14 naquele dia, nesse
dia em que aconteceu essa situacdo, estava outro enfermeiro, que era Espanhol, pronto
ndo, o ajudar ele ndo se apercebeu, porque aquilo passou-se tudo quando ele tinha ido
chamar a médica e depois viu-me assim pensou que eu tivesse assim por ter visto o
senhor falecido e eu também nunca comentei pronto o que se tinha passado, mas o meu
enfermeiro orientador era, ajudava-me bastante nesse aspecto, quando ela 14 estava,
quando ela ndo estava tentava-me sempre dar algumas dicas para ultrapassar aquilo,
tanto que teve alguns problemas com ela também, porque havia n situagdes de doentes
que tinham prescricdes mesmo médicas de isto e daquilo, eu lembro-me de um que
tinha a prescricdo de estar no repouso mesmo, era absoluto, aquilo ndo havia ali maneira
de se poder levantar mesmo o senhor e ela meteu na cabeca que o senhor devia de ser
levantado, fez-me levantar o senhor, eu expliquei que ndo podia levantar o senhor, mas
ela levantou-o e passou um enfermeiro que estava naquele quarto e viu a situacdo e foi
falar com ela, ela disse-lhe que ele era Espanhol e que ndo percebia nada daquilo e

portanto ela achou que o devia levantar e ele foi fazer queixa ao enfermeiro chefe,



pronto entretanto depois passou a médica viu-o no cadeirdo e aquilo foi para 14 um

rebuli¢o naquele servico, foi muito complicado.

Entrevistador: E ela explicou-te porque € que podias levantar?

Entrevistado 7: Nao eu perguntei, eu dizia-lhe que ele ndo se podia levantar e ela s6 me
dizia que as ordens médicas ndo eram, ja ndo me lembro o termo que ela utilizava, mas
que ndo eram divinas, pronto que a gente tinha que pensar por nds, que aquele senhor
estava jd a imenso tempo acamado e portanto que tinha que se levantar, mas pronto sé

isso. O pior leva mais tempo a contar que o melhor!

Entrevistador: E o pior enfermeiro orientador do servico? O enfermeiro menos

competente para orientar um aluno?

Entrevistado 7: Eu acho que sempre tive muita sorte comparado com colegas meus, eu
no servico sempre tive muita sorte, ndo consigo agora. E assim comigo, comigo nao,
ndo vejo assim nenhum pior orientador, ndo gostei ds vezes de certas atitudes do

enfermeiro que estava comigo com os doentes, mas comigo ndo me lembro.

Entrevistador: Imagina que tinhas todo o poder do mundo para seleccionares um

orientador, quais os critérios que tu utilizavas para seleccionares um orientador?

Entrevistado 7: Entdo eu acho que um orientador deve ser jovem

Entrevistador: Porqué?

Entrevistado 7: Porque, pelo menos a experiéncia que eu tenho € que t€m muito mais
paciéncia para aturar os alunos entre aspas, passaram por essa experiéncia a menos
tempo e entretanto ainda se lembram e sabem como gostaram de ser orientados e muitas
vezes fazem isso, ndo €, como se fosse quase para eles, tinha que ser uma pessoa
competente enquanto enfermeiro e depois tinha que ser uma pessoa como eu estava a
dizer agora, que ndo olhe para um aluno como eu tenho que te avaliar e amanha
chumbas, mas eu estou aqui para te ensinar, para te ajudar, para te orientar, porque se

este estdgio correr bem para ti, corre bem também para mim e € um sucesso para mim



também, acho que um aluno bom nio se faz s6 de um aluno ser bom se o orientador néo
for bom o aluno ndo chega a ser bom, penso eu, pelo menos é a experiéncia que eu

tenho.

Entrevistador: Como € que deve ser feita essa orientagdo?

Entrevistado 7: Essa orientacdo, eu estou agora a lembrar assim de exemplos, essa
orientacdo deve ser, € que eu para mim a palavra orientar € bastante, acho que explica

bem o que eu quero dizer

Entrevistador: O que é que quer dizer para ti orientar?

Entrevistado 7: Orientar € exactamente isso, € orientar a pessoa, ou seja a pessoa tem
que percorrer um caminho e muitas vezes como alunos que somos nao temos as certezas
de tudo, ndo temos a seguranga de tudo e o orientador pode ajudar nesse aspecto, pronto
é, pode por exemplo se uma pessoa nio sabe quais sdo os efeitos secunddrios daquela
medicagdo, o orientador deve dizer quais sdo ou quanto muito olha vai ver ao indice
terapéutico ou qualquer coisa, ndo € olha di 14 isso e depois a gente jd conversa, do
género ja tens menos um valor ou qualquer coisa desse aspecto, pronto acho que o
orientador tem tempo de avaliar, ele ndo pode, € Obvio que o estigio tem que ter
avaliador, mas acho que a orientacdo, na orientacdo ndo deve pesar esse peso que € a
avaliacdo e acho que se nota muito bem quando, quando € que um enfermeiro olha para
noés e estd a ver o que nds fazemos para se apanhar uma coisinha ja te vou dar menos um
valor ou quando ele nio estd a ver, estd a ver se noés fazemos bem ou mal, mas tenta
sempre explicar porque € que ndo podemos fazer daquela maneira e devemos fazer
daquela, porque assim é que estd certo, pronto eu acho que € isso. Nao sei se me

expliquei!

Entrevistador: Explicaste. De todos esses critérios que utilizavas para seleccionar um

orientador, qual o que para ti achas que € o mais importante?

Entrevistado 7: Acho que é a competéncia enquanto enfermeiro e depois a outra parte
aquele espirito de orientar, eu acho que também € muito importante a pessoa gostar e ter

gosto, se ndo tem, ndo vale a pena, vai correr mal de certeza, se ele ndo quer, ndo esta de



vontade, é quando nds quando fazemos uma coisa que ndo estamos, ndo queremos e

estamos contra vontade, aquilo néo corre 14 muito bem.

Entrevistador: Queria que me contasses, se calhar j4 me contaste uma situagdo que
tenha sido particularmente dificil para ti em estdgio, se calhar aquela situacdo do doente,

de morte ?

Entrevistado 7: Para mim foi, eu acho que nem pude viver entre aspas, ndo €, aquela
primeira morte que eu assisti por causa da outra situagdo, pronto foi mesmo, eu se
tivesse que achar assim um pior momento que eu tive em estidgio foi mesmo esse, mas
ndo foi porque o senhor estivesse a morrer, foi mesmo por causa da professora, pronto
se ela 14 ndo estivesse se calhar era aquele, mas ndo sei, acho que nem tive tempo para

me aperceber o que € que estava ali a acontecer.

Entrevistador: Consegues me dizer até agora que competéncias é que tu achas que
adquiriste para vires a ser uma boa enfermeira? O que é para ti uma competéncia?

Temos estado a falar de competéncias!

Entrevistado 7: Competéncias é o saber fazer, € isso, € o agir, aquele saber, o saber

fazer as coisas e para se saber fazer tem que se ter as outras coisas todas.

Entrevistador: Quais outras coisas todas?

Entrevistado 7: Niao se sabe cuidar um doente sé sabendo técnicas, pronto tem que se
saber, tem que se saber dar a volta um bocadinho 4s situacdes, é aquilo que a gente fala
na escola, mas eu acho que é mesmo, acho que explica muito bem, é o saber ser, o saber
estar com aquela pessoa, com aquele doente, saber as técnicas, ter competéncia técnica,

mas também ¢é relacional, as relagdes com as pessoas acho que também.

Entrevistador: Entio serad s6 o saber fazer?

Entrevistado 7: Pois € isso, mas eu quando falo no saber fazer tem que ter o resto

englobado.



Entrevistador: E que competéncias € que achas que adquiriste até agora?

Entrevistado 7: Bom, acho que pronto, as competéncias técnicas como € 6bvio a
pessoa vai aperfeicoando a medida que cada vez vai praticando mais, mas sem divida
que talvez seja o relacionamento com os doentes, com pessoas doentes, nds tinhamos,
eu antes de entrar no curso tinha o relacionamento com os familiares que estavam
doentes, mas em contexto hospitalar nunca tinha tido, eu acho que € um bocadinho o ter
aprendido, ndo na escola, mais nos locais de estigio, o ter aprendido o ver uma pessoa
doente a frente e o que é que, as minhas prioridades, o que € que eu tenho que fazer ou o

que € que eu tenho que ir fazer aquele doente para sair de 14 e saber que o deixei bem.

Entrevistador: Tu disseste ndo na escola, mas sim no local de estigio, o que é que

significa para ti estar em estagio?

Entrevistado 7: Eu acho que estar, eu pelo menos falo por mim, eu acho que no estagio
€ que eu acho que aprendo, sei 1d se eu estou seis meses na escola e dois meses no
estdgio eu aprendo muito mais naqueles dois meses do que propriamente nos seis
meses, porque estar em estigio é exactamente pdr em pratica ndo s6 os conhecimentos
tedricos que temos, mas também muito aquilo que nos transmitem na prética, aquilo que
as pessoas ja fazem ha anos, ja praticam a mais anos nos ensinam. Acho que é, 4s vezes
¢ muito importante mesmo, por exemplo mesmo, temos € que, pelo menos tento sempre
fazer isso, pensar naqueles principios bdsicos que nos ensinam na escola, isso é muito
importante, ndo é porque nos dizem ah esta maneira € mais facil, mas se a gente sabe
que ndo cumpre aqueles principios, pronto entdo ndo, mas sabendo isto e vendo 4s vezes
outras coisas que os profissionais fazem se calhar até é melhor, se calhar é mais fécil,
faz-se mais facilmente, se calhar é mais adequado, pronto eu acho que no estagio € que

se aprende aquilo que € ser enfermeiro.

Entrevistador: Outras competéncias, consegues me dizer?

Entrevistado 7: Outras competéncias, eu acho que se aprende muito também o sentido
critico, aquele pensar criticamente como se costuma dizer, o ver as coisas mal feitas,
ndo ¢é fazer a critica negativa, mas perceber se aquilo estd mal feito eu ndo vou fazer

assim, vou fazer bem, eu acho que isso também se aprende muito nos estdgios no



contacto com isto, muitos enfermeiros, nao €, cada um faz, as vezes faz cada um da sua
maneira e a gente consegue perceber quando é que estd bem, quando é que ndo estd

bem.

Entrevistador: E achas que os enfermeiros do servigo te ajudam a desenvolver essa

competéncia critica?

Entrevistado 7: Até agora eu acho que sim, que me ajudaram sempre, também tentei
sempre ndo fazer a critica de forma ah ai estd mal, ndo, também nao gostava que me
fizessem a mim e também ndo fago aos outros, mas tentei sempre fazer a critica,

dizendo se fizesse assim desta maneira se calhar era melhor, se calhar, eu acho que

Entrevistador: Como € que o enfermeiro do servico te ajudava a desenvolver essa

competéncia critica?

Entrevistado 7: Deixando, dando-me espaco para eu poder colocar essas questdes e dar
essas sugestdes, sempre me deram espaco para isso e quando 4s vezes detectaram
alguma coisa que estava menos bem, perguntavam-me entéio o que € que se passa aqui?,
ou para ti estd tudo bem?, ou para ti ndo estd tudo bem?, posicionamento por exemplo, o
que € que tu alteravas?, o que é que tu nfo alteravas?, isto dd para a pessoa pensar nas
coisas que estd a fazer. Mais coisas, eu acho que também ajudou muito em termos de
relacdo mesmo com o0s outros, portanto na escola nds relacionamo-nos uns com 0s
outros mas € um ambiente mais de brincadeira, mais de unido, ali € um ambiente
profissional e acho que é muito importante também, sdo pessoas diferentes, ds vezes
culturas diferentes, maneiras de estar diferentes e nds temos que aprender a gerir aquilo
tudo, também € uma coisa que eu sinto que aprendi bastante nos estdgios. Mais coisas,

ndo sei, acho que j4 falei.



ENTREVISTA 8

Entrevistador: Nao sei se te lembras mais ou menos do objectivo da entrevista?

Entrevistado 8: Sobre o estdgio, a nossa opinido em relag@o a orientacio, etc.

Entrevistador: Ok, tiveste um estdgio antes deste

Entrevistado 8: Sim foi em Cuidados Intensivos, em x, cardiologia

Entrevistador: Qual € a tua opinido global acerca desse estiagio?

Entrevistado 8: Esse estigio foi dos estdgios em que eu mais gostei do curso, por um
lado pela orientacdo, por outro pelo sitio, pela equipa, gostei mesmo bastante do estdgio,
o estagio foi e é um dos sitios que eu tenho como referéncia, mesmo se eu poder ir para
14 trabalhar adorava, porque aprendi bastante, tive por um lado imensa disponibilidade
da minha enfermeira orientadora que por um lado por ser a especificidade da
Cardiologia, nés damos Cardiologia na escola, mas chegamos a um servico aquilo é
tudo novo para nés, seja qual o servigo que for quanto mais numa Medicina especifica,
sendo Cuidados Intensivos mais ainda, pessoas com risco de vida ali mesmo a todo o
segundo e eu adorei mesmo, eu gostei muito de 14 estar, foi um estdgio em que eu acho
que aprendi imenso e também foi um bocadinho por me espicagarem digamos assim,
porque a enfermeira tinha uma postura que era, apoiava-me imenso e ensinava-me tudo
0 que eu quisesse, mas tinha que ser eu a ir ter com ela e a dizer, eu ndo percebo isto,
precisava de saber aquilo, eu acho que em relacdo a este doente devia de fazer isto, mas
ndo sei como € que fazer, comigo, 4s vezes custava-me bastante, porque eu sentia-me,
chegava ao pé de um doente, um doente ventilado e ela desaparecia e eu ok, pronto isto
ndo ¢ muito bom, agora o que é que eu fago?, eu sei que o doente tem montes de coisas
para fazer, mas por onde é que eu comego?, mas ao fim ao cabo, no fim do estagio deu
para perceber que foi muito positivo, porque deu autonomia e deu para eu ter alguma
iniciativa, se bem que mesmo na minha avaliagdo pessoal acho que isso foi um
pormenor que deveria ainda ter sido de maior aposta, mas adorei o campo de estigio e
foi um estdgio mesmo daqueles, muito muito, muito positivo, da equipa também tive

montes de apoio, porque para ji era uma equipa nova, enfermeiros que tinham entrado



ha pouco tempo e entdo também tinham uma ideia recente daquilo que era o estigio e de
estar sob aquela pressdo de o professor poder aparecer a qualquer momento etc e estar a
aprender e serem montes de coisas e depois Cuidados Intensivos também € uma érea
que sempre, que sempre me apelou bastante, sempre gostei e entdo estar ali foi tipo o

paraiso, aproveitar ao maximo e gostei imenso, foi mesmo muito muito postitivo.

Entrevistador: A enfermeira orientadora para além de te dar essa digamos que
liberdade, para ganhares essa autonomia, ndo €, essa iniciativa, que outras

caracteristicas é que achas que ela tinha?

Entrevistado 8: Eu acho que ela era, para ja era uma excelente enfermeira, porque tinha
bastante conhecimento da area onde trabalhava e também, porque tinha bastante
experiéncia em termos de Cuidados Intensivos e depois empenhava-se bastante, tinha
mesmo ela prépria um grande interesse em aumentar cada vez mais os conhecimentos e
estimular toda a equipa, ela era chefe de equipa e entdo tinha um grande interesse e uma
grande aposta em estimular esse interesse mesmo nos outros membros da equipa e
procurava que toda a gente que ali trabalhasse soubesse o que estava a fazer, o qué?,
porqué?, porque é que fazia? E era engragado porque ao fim ao cabo eu sentia-me que
era mais um membro da equipa, porque o que ela me fazia a mim, fazia aos outros, quer
perguntas, quer entdo o que € que achas que vais fazer agora? e porqué? e porque é que
esta medicagdo € assim e ndo € assado? e etc. Eu acho que ela apesar de tudo era muito
prudente, embora houvessem aqueles momentos em que ela pronto desaparecia mesmo
propositadamente, sempre que uma pessoa precisava ela estava 14 e estava disponivel
para explicar o quer que fosse e acho que tinha uma grande capacidade de nos dar o
Nosso espaco, estar sempre presente € a0 mesmo tempo dar 0 nosso espago, niao ser, ndo
estar a marcar tudo o que nés estivamos a fazer, embora nds soubéssemos que ela
estava la e que até estava l4 a ver o que nds estivamos a fazer, ndo era aquela pessoa de
estar sempre presente, sempre em cima, ali a contabilizar ao milimetro o que é que
estavamos a fazer. Mais, também foi uma pessoa que me deixou muito a vontade logo
desde o primeiro momento, ndo ter aquela postura de eu sou enfermeira, tu és aluna e
separamos os campos, foi de igual para igual, claro que havia uma certa distanciacéo
por ser a enfermeira orientadora, mas houve sempre até alguma camaradagem, tipo de
apoio, de, eu acho que a ideia essencial que me ficou dela foi mesmo a presenca, o saber

quando estar e quando dar o espago, acho que isso foi essencial e gostei muito também



por isso. Para ja estar em Cuidados Intensivos é aquela experiéncia do género oh, oh,
agora vou mesmo depender de mim, € mesmo prova de fogo, todos os estidgios sdo, mas
aquele especialmente, mas o facto de ela ter essa postura de nos sentirmos apoiados e ao
mesmo tempo com um espago para ter iniciativa propria acho que foi muito bom, gostei

muito da orientacao.

Entrevistador: Entdo consideras esse estdgio o melhor estagio que tiveste?

Entrevistado 8: Sim, ao longo do curso foi.

Entrevistador: Qual a enfermeira que durante os estidgios todos achaste que foi a

melhor enfermeira orientadora?

Entrevistado 8: Eu acho que foi esta agora de x e também dividindo com uma que tive
em Gastro no y, no Servigo de Gastro, porque também era uma pessoa do género dava
também essa ideia de estar sempre presente, dava sempre um apoio mas ao fim ao cabo
chegdvamos a um ponto em que como as enfermarias eram pequenas nds acabavamos
por eu e outra estagidria termos a enfermaria quase por nossa conta, mas tinhas sempre
um apoio e sabiamos que qualquer divida que tivéssemos podiamos recorrer a ela e ndo
havia o risco de estarmos a fazer alguma coisa, porque pronto ndo hd mais ninguém
temos que ver como é que nos podemos orientar e entdo acho que essas duas foram
essenciais e depois pelo apoio que nos deram em termos tedricos, porque tanto em
Cardiologia em x, como Gastro por serem Medicinas especificas deram-nos muito
apoio, quer em termos de bibliografia, quer em termos de chegar ali um momento ok
agora até tinha umas coisas para fazer, mas pronto, organizar o tempo de modo a que
davidas € que tens? , ndo percebes o enfarte? ou ndo percebes por exemplo a ascite no
caso da gastro?, o que € que tu queres saber?, que técnicas é que viste que ndo
percebeste?, disponibilidade para explicar e para nos integrar na drea, portanto foram

essas duas que eu mais gostei ao longo do curso.

Entrevistador: E qual foi o estidgio que menos gostaste?

Entrevistado 8 : Que menos gostei, deixa-me pensar, ¢ mais complicado, porque todos

tém um certo valor positivo para nds até porque nos trouxeram algumas aprendizagens,



ndo € o facto de menos gostar, em termos de enfermagem nao teve muito foi o de lar,
também ndo tive bem num lar foi num centro de dia e ndo havia sequer equipa de
enfermagem e nds estdvamos mais ou menos ligadas a Assistente Social e a animadora
Sécio- Cultural e entdo foi nds tinhamos que tentar aplicar a parte de enfermagem num
sitio onde isso ndo tinha nada haver, ndo estava aplicado e o que nos pediam era mais
animacdo, entdo por um lado foi complicado, foi bom porque aprendemos de outras
dreas, mas em termos de enfermagem ndo foi muito produtivo em termos de

experiéncias.

Entrevistador: Disseram isso ao professor da escola na altura, o professor que estava

com vocés em estagio?

Entrevistado 8: Nio, o professor que estava connosco foi a professora x na altura e o
que aconteceu foi nds éramos para ir para um lar, tinhamos um nimero para ir para um
lar, s6 que depois na altura coincidiu com o estigio de outra escola e entdo a ultima da
hora tivemos que nos dividir e eu e outra colega acabamos por ir para o centro de dia
que estava de alguma forma ligado ao lar que nds éramos para ir e entdo foi a situacio
que ocorreu, também foi um estdgio bastante curto, foram sé trés semanas na altura,
mas foi aquele que eu digo, que quando faco uma revisdao do curso aquele que em
termos de enfermagem me deu menos, se calhar ensinou-me enquanto pessoa, enquanto
animadora, em lidar com as pessoas mais velhas e trouxe-me imensas aprendizagens de
lidar com as pessoas idosas, mas em termos de pdr em pratica a enfermagem que nds

aprendemos em termos de geriatria, acho que nio € quase nada.

Entrevistador: E o enfermeiro que menos gostaste como orientador?

Entrevistado 8: Eu por acaso acho que posso me considerar com sorte, porque gostei
de quase todos que tive, ndo houve assim nenhuma experi€éncia mais negativa. Talvez
em Pediatria, a pediatria que eu acho que, a Pediatria é aquela drea que é completamente
diferente de tudo e que nos cai no curso um bocadinho de para quedas, tipo nés estamos
habituados a lidar com adultos, ja fazemos umas técnicas e de repente cai-nos a crianca
e tem que ser tudo adaptado ao tamanho da crianga, a comunicagdo tem que ser
especial, porque a crianga ndo percebe tudo etc, é tudo ali uma drea muito minuciosa e

depois na, eu tive na x e a enfermeira era um bocadinho do género tu j4 tens que saber e



eu ficava assim ok e chegava a parte da medicagdo em que eram aquelas continhas e
tudo adaptado e ndo sei qué, eu chegava 14 a sala de trabalho e eu ok, pronto, agora
vamos ter que inventar regras de trés simples para acertar com a medicagdo, estd bem e
depois era do género hoje ficas com um, hoje ficas com outro e ficas com os meus
doentes e depois logo se vé e eu senti-me assim um bocadinho perdida na Pediatria, se
calhar foi a orientacdo que eu achei mais desorientada nesse sentido, pronto mas em

todos houve o seu aspecto positivo, mas esse acho que foi o menos produtivo.

Entrevistador: Achaste que foi a orientacdo mais desorientada, pelo facto s6 de uma

vez tinhas um doente, outra vez tinhas outro doente, ou por outros factores?

Entrevistado 8: Por estar por exemplo mais sozinha no servi¢o, chegava alturas, pronto
ela tinha algumas coisas para fazer e entéo ficava 14 na sala de enfermagem a resolver e
entdo agora cuidas dos doentes e logo se vé, se tiveres alguma ddvida vem cd ter e ndo
sei qué, ds vezes acontecia eu ir 14 e entdo a enfermeira?, ah nfo sei ela saiu, ah saiu e
entdo acabava por ser mais orientada por outras enfermeiras da equipa, era quem
apanhava por exemplo na sala de trabalho ou no corredor, olhe tenho esta divida, esta
crianga tem ndo sei o qué, eu ndo sei de que maneira lidar, acho que nesse estigio
acabei por ser um bocadinho mais orientada por todos os membros da equipa do que

pela enfermeira orientadora exclusivamente, principalmente.

Entrevistador: E eles estavam disponiveis?

Entrevistado 8: Sim estavam, até porque, se calhar por haver elementos que eram ca da
escola e ja conheciamos e até houve algum a vontade em 14 nos receberem e depois se
calhar também pelo facto de ser uma equipa nova, havia muita disponibilidade de nos
ensinarem e de tirarem as nossas duvidas e de estarem disponiveis para irem fazerem as
coisas, havia um grande trabalho de equipa e ndo havia aquela diferenca, entdo vais
perguntar a tua orientadora, ndo tenho nada haver com isso, havia muita

disponibilidade.

Entrevistador: Agora imagina que tinhas todo o poder do mundo e que eras tu que ias
escolher um orientador para um aluno, quais eram os critérios que tu utilizavas para

seleccionar um orientador?



Entrevistado 8: Eu acho que tinha que ser, para ja estar muito, estar disponivel para ser
orientador que acho que € uma falha que ocorre frequentemente, que € o chefe chegar e
tu vais orientar alunos e ndo hd, pode até haver algum gosto por parte do enfermeiro,
mas ndo haver disponibilidade pessoal, em estar com uma espécie de sombra atrds, as
vezes somos encarados assim, ok agora vou ter uma sombra, ou entdo alguém para
dividir o trabalho e pronto e logo se vé como é que vai ser, primeiro é ter
disponibilidade da parte da enfermeira e vontade de ter, de orientar um aluno e depois
acho que tinha que ser alguém que embora pudesse ter alguma responsabilidade no
servigo estar bastante integrado na drea que € suposto, por exemplo no caso da
Cardiologia, que foi a experiéncia mais recente que eu tive, uma pessoa que tivesse
conhecimentos acerca dessa drea e tivesse capacidade de transpor para outra pessoa
esses mesmos conhecimentos, porque ds vezes nds sabemos e nio temos aquela
capacidade de dizer ao outro, € assim, se calhar se fizeres assim € melhor, nés até
sabemos fazer as coisas, mas estar a explicar ndo € muito o nosso forte, ter a vontade
para estar com outra pessoa, ter aquela capacidade de estar presente, mas ndo marcar a
outra pessoa e mais, acho que essas sdo as caracteristicas essenciais, que foi o que eu
senti como mais positivo nas orientagdes que tive. Estar presente, o saber aquilo que
estd a transmitir e conseguir transmitir e estar disponivel para ter um aluno, acho que
esses sdo, hd pode haver um ou outro pormenor, mas estes sdo os quatro que eu acho

essenciais.

Entrevistador: E desses todos, qual o mais importante para ti, se tivesses que

seleccionar s6 um?

Entrevistado 8: Se eu tivesse que seleccionar s6 um, eu acho que é a disponibilidade
em varios campos, em querer ter um aluno, disponibilidade em transmitir a informacéo,
disponibilidade para ensinar, acho que essa é a chave essencial, é disponibilidade em

termos pessoais.

Entrevistador: Queres-me contar algum momento para ti em estigio que tenha sido
particularmente dificil para ti em estdgio, pode ser com um doente, uma situagcdo de
aprendizagem que tiveste dificuldade, o que é que fizeste para resolver aquela situacio,

a quem € que recorreste, consegues identificar alguma?



Entrevistado 8: E um bocadinho complicado, deixa-me pensar, eu acho que hd uma
situacdo que foi mais ou menos dificil, foi logo no meu primeiro estdgio de Centro de
Satide, o meu primeiro estigio mesmo do curso foi Centro de Satde, Cuidados
Primdrios e fiquei, quando tivemos a distribuicdo das familias fiquei com uma senhora
que era Espanhola, que j4 vivia em Portugal a imenso tempo e ndo sei qué e vivia assim
numa situagdo um bocado precdria, vivia numa casa alugada que ja estava assim a cair
um bocadinho aos bocados e tal e depois o enfermeiro tinha, era s6 um enfermeiro que
estava ligado aos cuidados continuados e entdo era muito complicado ele dar apoio as
duas alunas que tinha e cumprir todos os doentes que tinha marcado para cada dia e
entdo o que nos acontecia na parte da colheita de dados era, olha vocés ja sabem onde é
que € a casa dos vossos utentes, chegam 1a tocam a campainha identificam-se e vdo lad e
eu pronto ok, primeiro dia, perdida em Lisboa, vamos 14 ver se eu ainda sei dar com o
sitio, cheguei 14 e pronto a senhora 14 me recebeu e claro que para perceber a senhora foi
uma complica¢do, porque a senhora falava assim, ndo era Espanhol nem era Portugués,
nem era nada pelo caminho, era assim uma mistura e eu bem eu acho que vou perceber
o que ela diz, se ndo perceber logo se v€ e depois era em termos, eu tinha que ir 14 para
fazer o penso da senhora, ela tinha uma tlcera varicosa na perna e nao sei qué, ok fiz o
penso pela primeira vez sem a enfermeira ao lado, uh, isto estd a correr bem!, mas
pronto € sé tirar, fazer mais ou menos aquilo que eu vi o enfermeiro fazer, ok depois
estou eu a fazer o penso aparece-me um cdgado a passear no meio do chdo, depois
entretanto aparece também um gato, meu deus isto ndo estd a correr muito bem, eu acho
que essa foi a experiéncia, que, ndo € que tenha sido negativa, mas foi assim uma
experiéncia de outro mundo digamos assim, para ja estar a fazer um penso sozinha logo
nos primeiros estagios, acho que foi para ai ao fim de duas semanas de eu estar no

primeiro estagio e eu, eu nao sei fazer nada.

Entrevistador: Tinhas conhecimentos, para o fazeres?

Entrevistado 8: Poucos, tinha pouco, tinha visto alguns na sala de tratamentos e tinha
visto fazer aquele na primeira vez em que fui visitar a senhora, portanto foi assim por
um lado assustador e depois por outro tinha um bocado medo de ok ndo sei se o que seu
estou a fazer estd bem, a tinica coisa que me dava alento mais ou menos era do género,
tudo bem daqui a dois, trés dias nés voltamos cd para ver, o mal ndo hi-de ser assim téo

grande era, eu acho que esse foi aquele menos, poderéd ter havido, terem existido outros



que agora ndo me lembro, mas esse foi aquele que por um lado hilariante, por outro

também assustador e marcante no fundo.

Entrevistador: Mas fizeste alguma coisa para conseguires tirar essa divida?

Entrevistado 8: Depois quando 14 voltamos, para ja no dia a seguir quando voltei ao
centro de saide disse que pronto tinha corrido bem, tinha-me tentado orientar ndo é,
mas tinha sido muito dificil para ja ir 14 sozinha assim, logo no primeiro estigio, nos
primeiros dias, tinha sido muito, muito complicado e foi corrigido em termos de estigio,
apesar de nds irmos 14 a casa dos doentes para colher dados e ndo sei qué, nunca mais
aconteceu essa situacdo, mas portanto foi resolvida logo directamente com a enfermeira
orientadora, nds tinhamos dois orientadores na altura, eram os enfermeiros de cuidados
continuados e nds alternamos os dias com eles e na altura foi resolvido e até ndo foi
levado nada a mal, ndo houve nenhuma situagdo que dai decorresse que fosse negativa,
mas foi uma experiéncia assim marcante logo para o inicio de curso, ok agora vou para
a casa de um utente sozinha, é muito complicado. Acho que nos dias de hoje pronto ja
ndo tinha qualquer problema como € 6bvio em fazer um penso sozinha e ir 14 sozinha
etc, mas pensar enquanto aluna fazer isso sozinha, enquanto enfermeira estd bem, daqui
a uns meses sou enfermeira portanto que remédio, € isso a minha profissdo, € isso que

eu escolhi para fazer, portanto agora como aluna € complicado.

Entrevistador: Porque € que achas que os enfermeiros te fizeram isso? No primeiro

estagio, nos primeiros dias

Entrevistado 8: Eu acho que era um bocadinho do feitio do enfermeiro, porque ele era

assim muito do género, muito descontraido, falava connosco tudo, tratava-nos como

colegas e achava que nds ja sabiamos tudo aquilo néo sei qué, que nds éramos

Entrevistador: Mas eram do primeiro ano, ele sabia?

Entrevistado 8: Sim ele sabia.

Entrevistador: Serd que ele tinha ideia de como € que era o vosso curriculo, nao é?



Entrevistado 8: Pois, eu acho que calhar isso talvez fosse uma falha. Eu acho que ele
também optou por fazer isso porque nods ja tinhamos ido 14, ja tinhamos estado na sala
de tratamentos, até ja tinhamos visto fazer n pensos, ele disse-me mais ou menos o que
¢é que eu ia fazer e portanto ndo era nada cientifico, era sé tirar uma ligadura, voltar a

fazer o penso e estava a andar.

Entrevistador: Mas nao tinhas dado esses conhecimentos na escola?

Entrevistado 8: Tinhamos dado, assim muito muito por cima, foi no final do primeiro
ano, nés damos alguma coisa, damos necessidades e ndo sei qué e damos alguma coisa
de como fazer, mas ndo damos nada de especificidade em termos por exemplo das
placas que nés usamos, em termos de se pomos inadine ou se pomos uma gaze gorda,

por exemplo, etc, ndo damos nada disso.

Entrevistador: Entdo tinhas conhecimentos para fazer a técnica do penso, mas ndo de

material?

Entrevistado 8: Exacto, eu ao fim ao cabo estava a fazer aquilo, mas ndo sabia o
porqué, nem para qué, nem. O enfermeiro disse fazes mais ou menos com isto e estava
feito com aquilo, portanto foi mais ou menos ok chego 14 substituo o que 14 estd e logo

se v€ o que € que aquilo vai dar

Entrevistador: Quando o viste a fazer a primeira vez, ele no te explicou porque € que

se utilizava aquele material?

Entrevistado 8: Eu julgo que sim, acho que na altura tinha uma placa, ja ndo sei dizer
muito bem o que € que era, mas isso ele tinha o cuidado de explicar, olha tem isto
porque € assim esta ferida ja esteve nestas condi¢des e com este tratamento desenvolveu
para isto, isso ele tinha o cuidado de explicar e se calhar por isso é que ele confiou em
nés ao ponto de fazer isso e porque achava que ndo era uma situagdo assim nada
complicada, era uma situacdo arrastada, que aquilo era mais uma situacdo de
manutengdo e de prevenir a infeccdo do que propriamente tentar tratar, até porque

numa ulcera varicosa ndo hé grande tratamento possivel é sé tentar que aquilo esteja o



melhor possivel, portanto se calhar por ai é que ele terd feito isso, mas foi uma

experi€ncia marcante, ainda hoje acho € um bocadinho de ficar.

Entrevistador: O que € que tu achas, o que € que € para ti estar em estigio?

Entrevistado 8: Estar em estdgio, eu acho que é a parte melhor do curso, porque as
aulas pronto também fazem parte e claro que ndo hd estidgio sem parte tedrica, nem
parte tedrica sem a pratica, ndo €, mas eu acho que estigio é a prova de fogo, € mesmo
aquilo em que nds vemos, ok serd que eu tenho capacidade para isto, ou ndo, até por
exemplo no meu caso é engracado porque a minha méae até ao final do primeiro ano me
dizia, ok tu chegas a estdgio desiste, a minha méde é mesmo assim, chegas a estigio
desiste, porque eu tenho um feitio que sou, ndo € isolada, mas ndo me dou a conhecer
nos primeiros momentos ¢ ndo sou muito de falar e ela dizia apanhaste num hospital
rodeada de pessoas em que tens que falar com as pessoas ndo te orientas, tu foges dali a
sete pés e ndo sei qué e ndo aconteceu e ela acabou por verificar depois em estigio que
eu adorava aquilo e que era mesmo aquilo que eu gostava, mas foi engracado e acho que
o estdgio ¢ um bocadinho isso, nds pela primeira vez no caso dos primeiros estigios e
mesmo acho que todos os estdgios € uma primeira vez de alguma maneira, mas é aquele
momento em que nds vemos se tudo aquilo que aprendemos nds conseguimos mesmo
fazer e se ¢ mesmo aquilo que nés nos vemos a fazer para o resto da vida, acho que é
mesmo e acho que € importantissimo e essencial num curso como 0O nosso ter a
componente grande de estigio que tem, porque se acontecer como acontece por
exemplo em Medicina que temos anos e anos de teoria e depois olha agora, passados
assim uns quantos anos de voc€s saberem imensas coisas vamos ld ver como é que
vocés se ddo com os doentes e se calhar é por isso que nés ds vezes criticamos tanto a
relacdo que ha entre outros técnicos e os doentes, porque nds somos habituados desde o
primeiro ano a lidar com o doente e a relagdo humana e a atengdo com outra pessoa e
ver mais o doente como uma pessoa que estd ali & nossa frente e que nds estamos a
cuidar e que também podemos falhar como pessoas que somos, acho que esse aspecto
do estdgio se focarem é muito importante, o estigio ¢ mesmo, basicamente isso é a
prova de fogo, € o sitio onde nds vemos tudo, se somos mesmo capazes de por em ac¢io

ou ndo, acho que € isso basicamente.

Entrevistador: Quando dizes sermos capazes de pdr em ac¢do, pdr em ac¢do o qué?



Entrevistado 8: Tudo o que aprendemos, quer em termos de técnicas quer mesmo em
termos de lidar com as outras pessoas, porque nds proprios somos muito especiais e
temos muitas dimensdes que podem condicionar aquela pessoa e as outras pessoas nio
sao diferentes de nds e a fragilidade que se associa ao facto de estarem doentes exige de
nds se calhar mais paciéncia, mais disponibilidade que nem sempre somos capazes,
aquele aspecto de tentar deixar um bocadinho os nossos problemas a porta do servigo
nem sempre € possivel, eu acho que isso € essencial e em estdgio é onde nds vemos se
somos capazes ou ndo, porque ¢ muito bonito nds estarmos aqui nas aulas e damos a
relacdo de ajuda e ah tudo bem ok chegamos 14 e vamos nos dar completamente a outra
pessoa e fazer tudo o que ela quer, ndo € tanto assim, nem sempre somos capazes de ndo
dar tudo o que ela quer, mas dar aquilo que lhe é essencial e de ver de tudo o que ela
pede o que € que realmente € importante para ela e acho que o estigio € aquele sitio para

Se ver 1sso.

Entrevistador: Achas que em estigio, a escola te deu os conhecimentos tedricos

essenciais?

Entrevistado 8: As vezes sentimos muita falha nesse aspecto. Eu acho que o que a
escola consegue dar também com a limitacdo hordria que o curso tem, tem uma carga
horéria ja imensa, mas em termos dessa limitacdo, eu acho que o curso esta organizado
0 mais completo possivel, eles tentam-nos dar um bocadinho de cada drea, mas depois
também nos cabe a nés e ao nosso interesse pessoal também aumentar esse
conhecimento e ir buscar as informacdes que nds precisamos, portanto eu acho que em
termos de curso eles nos ddo o essencial e nos orientam em todas as dreas possiveis,
mas depois claro que falha sempre qualquer coisa e nés quando estamos na parte da
pratica, vemos olha isto ndo é assim tdo linear como demos nas aulas, ou se calhar é
melhor ver mais qualquer coisa, porque nunca é tudo o que nds precisamos, mas eu

acho que nos conseguem nos transmitir as bases.

Entrevistador: E perante uma situacio tu és capaz de pdr em pratica, os conhecimentos

ajudam-te a resolver as situacoes?

Entrevistado 8: Eu acho que ajudam, mas isso € uma se calhar das falhas que eu sinto,

nio sei se em termos pessoais, mesmo em termos de curso, porque nos pensamos numa



situacdo e conseguimos estabelecer quais os passos a tomar, agora faco isto, aquilo e o
outro, conseguimos sequenciar as nossas atitudes e depois quando nos deparamos com a
situacdo, ficamos ok agora é mesmo, eu tenho mesmo que fazer o que eu tinha pensado
e muitas vezes falha, mas eu acho que isso se calhar também vai um bocadinho em
termos da pessoa e de saber transpor aquilo que nds aprendemos pelo menos, saber se
calhar moldar um bocadinho o nosso nervosismo e tentar fazer o melhor que
conseguimos, em termos de transpor conhecimentos eu acho que consigo, pronto na
altura o que me acontece muito frequentemente ¢ do género ok eu até sei que isto se faz

assim, mas faco isto primeiro ou fago aquilo, baralho-me na altura em tentar fazer

Entrevistador: Tem haver com a organizagdo, o comegar por um sitio, ndo €, mas isso
acho que vais adquirindo com a prética, porque eu também sentia 0 mesmo, mas depois
com a pratica e também acho que s6 consegues isso se houver alguém como essa

enfermeira orientadora!

Entrevistado: Sim até mesmo em conversa com ela no dltimo estigio isso aconteceu,
ela até chegou e disse-me, pronto eu sei que ds vezes até deixava-te um bocadinho
sozinha, mas ndo sei se tu percebeste que isso foi um bocadinho de propdsito para ver se
tu te abrias um bocadinho mais e se conseguias ter alguma autonomia e ires percebendo
o que € que € preciso, porque daqui a uns meses vai estar aqui como eu, lado a lado e
tens que saber resolver algumas situacdes. Eu percebi, claro que isso era importante e
até gratificante para mim, porque 4s vezes numa situacdo se ndo soubesse resolver
procurava-a ou procurava outro enfermeiro na altura, mas as vezes que conseguia € me
apercebia que era capaz eu uau, eu até sou capaz, até percebo alguma coisa disto,
portanto até era positivo. Ah, agora perdi-me, mas em termos de estagio e de ver a
profissdo cada vez mais perto, é engracado pensar no inicio do curso nds olhdvamos
assim para os enfermeiros nos primeiros estigios e pensdvamos eu nunca vou ser capaz
de fazer aquilo, eu sozinha com um doente, meu deus, nunca vou conseguir, ainda mais
com mais doentes e ndo sei qué e mesmo técnicas que agora para nds sdo coisas
habituais e do dia a dia, por exemplo mudar um soro ou puncionar ou néo sei qué, nés
no segundo ano quando aprendemos, que horror como é que nds vamos fazer aquilo e
ndo sei qué. E agora temos que puncionar, ok estd bem, segue-se assim, de acordo com
o material que temos, tentamos fazer o melhor possivel, pronto ji estd, uau até fui

capaz, € uma evolucio e mesmo em termos pessoais a gente sentimos uma evolugdo ao



longo do curso, nds sentimos que entramos assim pequenininhos, umas criancinhas
acabadas de sair debaixo da saia da mée e depois olha j4 tenho alguma responsabilidade,
autonomia, daqui a uns tempos vou ser profissional, vou ter a vida das pessoas nas maos

e vou saber lidar com isso, vou aprender cada vez mais, ¢ muito, muito importante.

Entrevistador: Para além de responsabilidade e autonomia que foram as coisas que
disseste, o que € que aprendeste mais em estdgio, que competéncias é que tu achas que
até agora adquiriste para vires a ser uma boa profissional. O que é que é para ti uma

competéncia?

Entrevistado 8: Uma competéncia é uma capacidade que temos e que ao pdr em préitica
vai permitir-nos cumprir objectivos que estabelecemos, no caso enquanto profissionais.
Em termos de competéncias para ser uma boa enfermeira, eu acho que uma que também
foi muito importante foi a tolerancia e um bocadinho a paciéncia, porque a sério, porque
eu acho que ao principio era um bocadinho intolerante e ou levo a minha a vante ou
acabou, ndo ha cd meias medidas, era muito assim muito de ideias fixas, eu acho que
uma competéncia que € muito importante ¢ mesmo a tolerincia, ok eu tenho a minha
opinido, mas também hd outras opinides e se calhar ambas t€ém vantagens e uma mistura
das duas € capaz de ser a melhor saida em vez de estar a lutar com a minha até ao fim eu
acho que isso foi uma competéncia importante, depois o saber trabalhar em equipa, acho
que também foi importantissimo, por um lado ter a autonomia de fazer por nés proprios,
mas também saber reconhecer quando nés ndo somos o suficiente e saber ter se calhar a
humildade de pedir apoio aos outros, ndo é pedir que os outros facam por nds, mas
trabalhar com o outro, para o outro também, acho que isso foi muito importante. A
comunicagdo, acho que também foi assim uma competéncia que aumentou assim
brutalmente ao longo do curso, porque como eu estava te a dizer ao principio eu era
assim muito fechada, falar entdo de mim, longe, eu sou eu vocés sdo vocés, adeus,
acabou, mas acho que se desenvolveu muito € mesmo o falar com outra pessoa, ao
principio eu tinha imensa dificuldade em falar com os doentes e agora vou falar deles e
perguntar-lhes da vida deles e mas eu ndo tenho nada a ver com isso, odeio fazer essas
coisas, mas agora ja é normal estabelecer uma conversa e ndo € preciso chegar 14 com a
folhinha para fazer o processo e entdo o seu nome, entdo a sua idade, basta termos uma
conversa que ja apanhamos as ideias essenciais que queremos sem estarmos a massacrar

a pessoa com um grande inquérito, por exemplo no caso de fazer processos eu acho que



isso também foi assim uma evolugdo, uma aquisi¢do grande do curso. Ah mais, sei 14,
responsabilidade que eu ja tinha dito, acho que foi assim também uma aquisi¢do, ndo
que eu achasse que era irresponsavel, mas acho que o facto de lidarmos com a vida de
outras pessoas nos aumenta o conhecimento de que se calhar somos assim um
bocadinho pequeninos e que hd um imenso mundo a nossa volta e temos que olhar,
temos que, termos uma grande capacidade de observagdo também, essa € outra
competéncia que eu acho que se desenvolveu, que € o saber quando estar e quando fazer
alguma coisa por e saber ou quando simplesmente estar, 4s vezes, é a tal coisa do,
muitas vezes o siléncio vale mais que qualquer palavra, saber observar e saber ver

quando intervir ou quando ficar s6 e esperar que seja requisitada a nossa intervengao.

Séo n coisas e n competéncias, é complicado lembrar todas.

Entrevistador: A competéncia de comunicagdo notou-se agora que foi desenvolvida



ENTREVISTA 9

Entrevistador : Tu tiveste agora um estdgio, queres-me falar qual € a tua opinido global

acerca deste estdgio que acabaste de fazer?

Entrevistado 9: Pronto este estdgio ¢ particular, porque € psiquiatria, portanto para
além de ser a primeira experi€ncia nesta drea tdo especifica, tem umas caracteristicas
particulares do servico, dos profissionais que 14 estdo, quer de enfermagem, quer de
auxiliares de ac¢do médica, quer dos proprios médicos, porque primeiro 14 estd por ser
uma drea tdo especifica ndo sdo os médicos, ou intensivistas ou os de clinica geral, ndo
sdo todos os médicos psiquidtricos e entdo é tudo muito especial, eu pessoalmente estou
a gostar muito do trato com os doentes, mas pouco do modo de funcionamento do
hospital enquanto organizacdo, enquanto instituicdo acho que funciona muito mal, h4 ali
uma gestdo de dinheiro, de recursos muito muito md, condicdes péssimas para trabalhar,
para tratar, para estar, a equipa ddo-se mal € sé tricas com tricas, acho que aquilo 4s
tantas devia era ser tudo internado, porque de facto é um mau ambiente entre
profissionais, os médicos ndo comunicam com os enfermeiros, os médicos dizem coisas
para depois os enfermeiros desdizerem e depois os doentes ja ndo sabem o que é que
sim o que é que ndo, portanto € assim da relacdo com os utentes estou a gostar muito,
estd a ser espectacular, estou a aprender imenso, estou a aprender mesmo, estou a
aprender a ver coisas em mim, em ver coisas, € muito enriquecedor, porque s tantas a
pessoa esquece-se que estd 14 para aprender em termos de uma base tedrica e depois a
sua praticabilidade e a sua aplicabilidade no quotidiano e na prestacdo de cuidados e
entdo acaba é por ver como € que aquilo pode ser ttil na sua vida, na relacdo com a
mae, com o pai, com o irmdo, pronto entdo psiquiatria ¢ muito gira por isso, estou a
gostar muito, agora o hospital em particular, o servico, a equipa, tive muita sorte com a
enfermeira orientadora é espectacular, sim senhora, mas a equipa ¢ umas confusdes,
aquilo dd mesmo vontade de a pessoa ndo ser perdida nem achada para aquilo, disso € a
Unica coisa que eu, portanto a experiéncia é muito boa enquanto, em termos relacionais

e humanos, agora 14 o resto ndo.

Entrevistador: Disseste que, tiveste muita sorte com a enfermeira orientadora que era

espectacular, queres-me falar um bocadinho a cerca dela?



Entrevistado 9: Pronto, a enfermeira era espectacular dentro do contexto que eu estou a
falar, ou seja se essa mesma enfermeira tivesse sido minha orientadora num estigio de
cuidados intensivos eu era a maior desgracada, porque ia ter que me virar para algum
lado, portanto € uma boa orientadora neste contexto particular, neste hospital, neste
servico, porque, porqué?, porque € uma pessoa que nao avalia constantemente os nossos
conhecimentos, alids ndo avalia de todo os nossos conhecimentos, porque ela propria
ndo tem uma base, um suporte tedrico s6lido, mas o que ela tem de bom é ndao pde
obstaculos as nossas iniciativas, desde que seja uma boa iniciativa, ela estd ao nosso
lado e vai junto do enfermeiro chefe para o chatear, para o pressionar, para fazer, que
ele também ndo € preciso pressionar muito, que ele é todo solicito nestas coisas, ele
também telefonou para a gente ir passear e pronto, portanto ela disponibiliza-se imenso
para nos ajudar, é muito preocupada com a nossa, eu nido quero dizer vida pessoal,
porque isto pode ter uma conotacdo negativa, no sentido de estar sempre a se intrometer,
mas é preocupada com o nosso bem estar, como 0 nosso bem estar no estigio, se
estamos muito bem, faz-nos perguntas, mas perguntas pertinentes, ndo € aquela coisa
que a pessoa v€ que ndo estd pouco mais ou menos interessada, pergunta hoje estds mais
triste, estds cansada, querem sair mais cedo? Pronto é uma relacdo préxima, é uma
relacdo proxima, ndo é em termos, ndo € que ela dé um bom suporte tedrico, porque nao
da e até evita, mas relaciona-se muito bem connosco e que eu veja € a tnica enfermeira
que se relaciona com o utente, ela propria da-se e fala, quer dizer a pessoa as tantas
sente falta num servico daqueles de alguém que ligue ao utente, estar s6 na sala de
trabalho a fumar e a falar mal da guerra ndo € nada e da vida particular o que é que tem
que fazer, bom enfim e ah e eu nfo estou ca para abrir portas! Esta frase, pronto € das

mais ditas, ndo é?

Entrevistador: Abrir portas?

Entrevistado 9: Porque o hospital estd sempre fechado e os utentes estdo sempre a sair
e a entrar, bom é um redabock com a chave, pronto neste sentido, portanto ela nem este
género de expressio, ndo, di-se muito bem com os utentes e dd-se muito bem connosco,

comigo e com a minha colega, neste sentido, muito disponivel e muito preocupada.

Entrevistador: Pensando em todos os estdgios que ja fizeste até agora consegues-me

dizer qual é que gostaste mais e porqué?



Entrevistado 9: O local de estigio? Ou

Entrevistador: O estigio

Entrevistado 9: O estigio que eu gostei mais foi o de Cuidados Intensivos, foi este
anterior, precisamente de Novembro a Dezembro, foram cinco semanas. Porqué, foi a

pergunta?

Entrevistador: Porque é que gostaste mais desse estidgio?

Entrevistado 9: Foi o estigio que exigiu mais de mim em termos fisicos e em termos
académicos, por duas razdes, fisicos, porque € inerente ao servigo para a pessoa fazer
seja o que for e pronto e isso esta explicado s6 por si, em termos académicos por dois
motivos, 0 primeiro por uma motiva¢do intrinseca, que € eu interessei-me muito e por
isso estudei muito e segundo € uma motivagio extrinseca, extrinseca que € a escola ndo
deu preparagdo tedrica, eu quase que diria ndo deu e terminava a frase aqui, mas pronto,
ndo deu suficiente, portanto a escola ndo deu aporte tedrico suficiente para se fazer um
estdgio com o nivel que eu queria atingir, entdo foi, foi o Unico, porque eu ndo sou
propriamente a aplicacdo em pessoa, foi o tnico estdgio em que eu depois de todos os
turnos que fiz e até fiz turnos a mais, depois de todos os turnos que fiz ia estudar para
casa, mas ia mesmo, ia mesmo, portanto foi o estdgio que eu gostei mais por estes dois
motivos em primeiro lugar, pronto. Em seguida o local em si proporcionou que eu

tivesse esta motivacao, foi, eu posso dizer o local, ndo hé problema?

Entrevistador: Podes

Entrevistado 9: Foi na X, conhecendo-me como eu me conheco provavelmente isso por
si também € um factor, porque eu nao gosto de trabalhar num sitio escuro, com bocados
de parede a cair, com instalagdes eléctricas descarnadas, com 4gua a pingar, com
baratas, ndo gosto e ndo gosto mesmo, porque ndo gosto de olhar e ver os doentes ao pé,
¢é que até fico nervosa com uns suores, com umas coisas, sinto-me mal, fico mesmo mal,
portanto as instalacdes sdo muito boas, as profissionais t€m aquela caracteristica,
também j4 tive oportunidade de trabalhar na Y e ja percebi que € uma caracteristica

deste género de instituicdo hospitalar que é eles t€m mesmo que ser simpéticos e eu



pessoalmente até acho isso bem, porque 4s tantas a pessoa se ao inicio faz o esforgo e
aten¢do um bom enfermeiro num é um enfermeiro simpético e eu sei disso, isso se
calhar ao inicio educa-se para ser, mas depois aquilo ja € natural e entdo sabe-me bem
ver uma simpatia no geral e a verdade é que geralmente a simpatia responde-se com
simpatia e entdo aqueles casos coincidéncia ou ndo, mas aqueles casos de doentes mal
criados, doentes maus, sdo menos frequentes que nos noutros sitios, nao sei também se
por a genica ser inferior, uma pessoa que estd numa Unidade de Cuidados Intensivos
ndo estd propriamente no seu melhor, mas a mad educacgdo, aquela agressdo verbal,
aquela coisa do seu este, seu aquele, que eu me lembro s6 vi um caso em todo o estégio,
enquanto que nos outros estagios ou! era o prato do dia. E entdo, pronto gostei, gostei
bastante, acho que o servigo em si proporcionava e depois os enfermeiros, os médicos,
senti mesmo o trabalho de equipa, senti mesmo, senti-me integrada, senti-me que eles,
eles porque ao fim ao cabo ¢ a fingir que faco parte da equipa, mas entdo acho que eles
se ddo super bem, tive oportunidade de ir ao jantar de Natal, que as pessoas
convidaram-me, super divertidos, ndo consegui distinguir, depois pus-me a ver de fora,
ndo consegui distinguir a auxiliar, da enfermeira, do médico, ndo consegui, era uma
amizade, uma coisa, um, nem era um ser tu ca tu la ndo € isso, mas era o facto de
perceber que havia, havia a vontade, ndo era intimidade nem era aquela confiangca do
porreirismo, ndo era isso, era, havia a vontade, foi muito bom, gostei muito, gostei
muito da forma como eles interagiam com eles e depois como me souberam acolher na

equipa, gostei, gostei muito.

Entrevistador: E o enfermeiro que teve contigo, como orientador, contribui também

para que gostasses?

Entrevistado 9: Coincidencialmente acho que foi o enfermeiro que gostei mais,
portanto até que foi, que gostei muito da orientacdo dele, alids tive a oportunidade, ele
proporcionou-me fazer a avalia¢do dele enquanto orientador depois de ter feito a minha,
acho que foi muito, foi uma coisa muito justa e foi muito fairplay, foi um fairplay, foi
muito bom, foi o primeiro orientador homem que eu tive, estava um bocado receosa,
porque 4s vezes, eu ndo sei, hd sempre portas abertas para més interpretacdes e como o
contacto social ds vezes € tdo dificil de distinguir do outro e entdo neste género de
profissdo e a verdade € que aquilo que eu percebo é que a pessoa estd sempre a baixar-

se para ver niveis e a gente com aqueles vestidinhos ridiculos, eu sentia-me receosa 4s



vezes de estar e entdo quando percebi que ia ficar com um homem pronto achei que isso
para mim ia ser motivo de cuidado, para ja ndo foi, era pouco mais, devia ser da sua
idade, se tanto, ele devia ter vinte e tal anos, entdao pronto, tinha vinte e tal anos, mas ja
ia para o segundo filho, era um rapaz que ia continuar os estudos e soube manter a
distancia QB para as coisas nunca, nunca houve lugar para uma m4d interpretacdo, nunca
houve lugar para nada, entdo o primeiro obstdculo foi muito bem superado, que era esta
coisa do quando me dizem, ndo sei qué enfermeiro na na na, e eu uh uh, ¢ um homem!,
pensei logo eu, portanto o primeiro obstaculo superado, o segundo era mesmo a questio
da orientagdo, foi uma semi-orientacdo, ou seja, ele deixava-me sempre chegar até ao
meu limite, até ao meu limite de conhecimentos e até ao meu limite ds vezes quase de
capacidade fisica, o que a partida pode parecer estenuante, mas ele estava sempre 14 e
por muito disparate que eu fizesse desde que fosse a primeira vez, ele a Unica coisa que
fazia era explicar-me como fazer bem e entdo aquela maxima do aprender com os
proprios erros, dentro dos limites porque numa Unidade de Cuidados Intensivos
aprender com os préprios erros pode ser um bocado arriscado, mas pronto dentro dos
limites que ndo me prejudicavam nem a mim nem a ele nem ao utente em termos de
responsabilidades e em relacdo ao utente portanto em termos de sadde, que ndo
comprometesse nenhuma destas trés partes ele deixava-me sempre ir, ir, ir, ir € quando
via que eu ji estava mesmo mesmo a rasca, depois eu também e depois quando eu
percebi que ele queria mesmo assim, entdo era mesmo assim, s6 quando eu ja estava
muito a rasca, entdo ia e ai sim, debitava matéria que era uma coisa maluca e explicava-
me as coisas ao mais infimo pormenor, depois a coisa parecia que ele ndo me tinha dito
nada, deixava-me digerir aquilo e sem programar sem nada, um dia, dois dias, trés,
quatro a cinco dias depois ia validar se eu tinha ou ndo ficado com a matéria, mas isto
era num ambiente, ou era a hora de almoco, em conversas, ou sentava-se num tempo,
num final de um turno em que eu ja tivesse as minhas coisas orientadas, ou sentava-se e
perguntava-me, perguntava-me, todos os turnos me perguntava se eu tinha tido dividas,
portanto foi uma semi-orientagdo, mas eu estava sempre segura, estava sempre, tive
sempre uma rede de suporte, ou seja, deixou-me trabalhar muito, deixou-me fazer,
deixou-me descobrir o servico, mas apoiou-me muito, tive sempre ali uma boa rede para
fazer as minhas piruetas, mas sem me aleijar e sem aleijar terceiros, inclusivamente
depois ja numa de eu sou super auténoma e olhe que iniciativa que eu tenho deixou-me
ficar com mais do que um utente vérias vezes e foi muita puxado para mim, confesso,

mas foi muito bom, foi muito gratificante, para ele era uma carga de trabalhos e eu senti



isso, porque a pessoa sé tem dois bragos, s6 tem duas pernas, ele era chefe de equipa e a
equipa sem contar comigo tinha mais trés elementos em integragdo, entdo senti que para
ele era muito mau eu ficar com mais do que um doente, era muito mau, mas ele fazia
um esfor¢o sobre humano e eu via que sim e entdo na altura da medicacdo o homem
desdobrava-se como podia, mas nunca me cortou as pernas, nunca nunca nunca nunca e
depois por exemplo tem a mesma disponibilidade que esta enfermeira, isto sé para eu
conseguir, tem a mesma disponibilidade que a enfermeira que estd actualmente comigo,
tem a mesma vontade de se relacionar com os doentes € com a aluna, mas com um extra
tem um bdnus, que era tinha um suporte tedrico espectacular, bilingue ainda por cima,
porque ele sabia muito de muita coisa, foi muito bom, para mim foi muito bom, é muito
bom a pessoa ter uma diivida, pergunta-la ao orientador e ter uma resposta extensa mas
clara, era extenso e era com pormenor, mas era claro, explicava-se muito bem e
respondia a2 minha divida, € muito bom, é muito bom quer em termos de anatomia, de
fisiopatologia, de farmacologia, era muito bom e foi muito bom para mim e ah tinha um
relacionamento excepcional com os médicos, alids era o elemento de enfermagem era o
elemento de preferéncia dos médicos, a excep¢ao da enfermeira chefe, relacionava-se
muito bem e acho que era influente na forma como os médicos viam os enfermeiros e
pronto isso talvez, eu gostei muito da forma como a equipa, a equipa mesmo com letras
grandes, todos funcionavam, foi muito bom e pronto ele dinamizava muito bem isso,
pelo menos em quanto eu 14 estive e do que eu vi, portanto em cinco semanas, nao estou
a dizer que ele seja assim, em cinco semanas comigo naquela altura com aquelas
pessoas, com aqueles utentes gostei muito como ele se relacionou e isso a mim faz-me
sentir bem, ndo s6 como ele se relacionou comigo, mas com o resto da equipa, gostei

muito.

Entrevistador: E aquele estiagio que tu gostaste menos?

Entrevistado 9: O menos, menos, menos, pronto o estigio que eu gostei menos, menos
menos hd aqui um equexeco que eu, deixa ca ver, que eu, ds vezes ja me tenho feito essa
pergunta e ainda ndo consegui perceber, podem ser dois?, ndo, tenho mesmo que

escolher um?

Entrevistador: Pode, desde que expliques



Entrevistado 9: Entdo € assim, um ndo gostei do estagio pelas expectativas, o problema
foi o estdgio ndo ter correspondido s expectativas que eu levava e desiludiu-me e entéo
por desilusdo fiquei completamente desmotivada e comigo motivada tém tudo,
desmotivada € muito mau, desmotivada € muito mau, pronto, um foi o de Pediatria, que
eu esperava que aquilo ia ser a x no Jardim de Infancia, familia feliz e entdo fiquei
muito desiludida porque ao fim ao cabo a pessoa com as criangas pouco ou nada estd ou
pelo menos eu ndo estive ou ndo soube fazer o estdgio como devia ser e ndo sei avaliar
onde é que esteve o erro, possivelmente foi ndo me ter dado bem com a enfermeira, mas
isso remete-me para o outro estigio e entdo aqui eu acho que este de facto ganha os
pontos, porque este ndo sO eu ndo gostei assim muito do estigio em si como 0 meu
relacionamento com a enfermeira chegou ao ponto de eu me desmanchar em lagrimas,
portanto isto foi no estdgio de cirurgia, no segundo ano, foi um ano complicado, porque
foi um ano em que eu chumbei numa cadeira de enfermagem, quando ainda ndo havia
precedéncias, tinha chumbado, chumbei por ter tido negativa na cadeira tedrica o que
faz de mim uma rapariga doze meses ou nove meses sem fazer nada, uma rapariga que
pronto como toda a gente tinha planeado acabar o curso o ano passado e ndo acabei, que
nao é nada, foi dos melhores anos da minha vida esse ano que eu chumbei, mas pronto a
pessoa leva sempre o estigma de ter chumbado, a choradeira que foi porque chumbei, o
nervosismo que € porque a pessoa sabe que o professor orientador da escola sabe que eu
chumbei e porque vai dizer a enfermeira orientadora que se por sua vez quiser implicar
s6 pelo facto de eu ter chumbado, ja tem em mim uma potencial chumbada, pronto e
entdo ia com este pesadelo na cabeca muito bem, portanto ji de mim eu levava tensdo
para o estdgio, primeiro ponto, na altura por acaso eu pensei quem sobrevive a um
estagio com uma das professoras desta escola também vai sobreviver ao estigio com
outro professor desta escola, curiosamente quer com um quer com outro professor da
escola a coisa até correu dentro dos parametros considerados normais, nada assim muito
amistoso, nem uma orientagdo assim muito chegada, ambos sio distantes e pronto, ndo
h4 uma simpatia especial, alids eles fazem questao disso, mas o problema foi sim o local
de estagio, como se ja ndo bastasse, paredes velhas, a instituicdo, as paredes estragadas,
as instalagcdes descarnadas, aquelas coisas todas que eu ja gosto, que s6 me faz sentir
bem, como se ja ndo bastasse isso calha-me uma enfermeira, eu vou usar a expressio, é
que a senhora € aquele género de pessoa que pa que rapa os pélos dos bragos, ndo €?
,ndo é que eu tenha alguma coisa contra isso, mas senhora também tinha uma vida

pessoal e digo senhora porque eu 4s vezes ndo percebia bem, ndo percebia bem o que é



que ela queria da vida, era uma pessoa que tinha problemas pessoais, bem ao mais alto
nivel, desde em termos se satide com familiares muito graves, muito muito muito graves
e eu isso eu compreendo, o marido tinha-lhe feito trinta por uma linha ha relativamente
pouco tempo, ela é que criava a filha, oica uma senhora mesmo que a vida tinha
torturado, com complexos de feiz, mas eu estou a falar a sério, uma mulher, a vida tinha
sido mesmo madrasta para ela e eu compreendo essas coisas todas, mas era uma mulher
que gritava de uma ponta do servico pelo meu nome, que me empurrava pelo servico,
que me bateu a frente de um doente, do meu doente, que me perguntava, que me dizia
larga isso o que € que estds a fazer?, a frente do doente e eu nem estava a fazer nada de
mal, ela teve o descaramento de fazer coisas de propésito para eu fazer errado, bem foi
magquiavélica, ela foi mesmo, foi uma pessoa ma, foi ma para mim, foi mesmo m4, de
tal forma que eu uma vez, ela faz aquele discurso muito até ai eu ndo sei bem se
enfermagem € o que tu queres, aquelas coisas que algumas ds vezes t€m aqueles vaipes
que eu ja percebi que lhes d4, teve esse discurso para mim e eu que até sou aquele
género de pessoa que se aguenta muito bem eu comecei a olhar para ela e disse-lhe
mesmo mas com as, com as ldgrimas nos olhos, eu nio sei o que é que vocé quer de
mim!, disse-lhe assim na sala de trabalho, eu juro que ndo sei o que é que vocé quer de
mim e ela ah, depois ficou um bocado a rasca, depois 14 pediu muita desculpa, bem mas
foi muito mau em termos, com a enfermeira, o estdgio podia-me ter corrido, podia até
ter-se passado como se passou com o de Pediatria que ndo foi de encontro 4s minhas
expectativas, mas pronto que se passou, também por parte da enfermeira mas esta bateu
aos pontos a de Cirurgia bateu aos pontos a outra, a outra pelo menos ndo me agredia
fisicamente, esta chegava ao cimulo dos colegas 4s vezes lhe pedirem para ela ndo
gritar mais comigo, porque era impossivel, era impossivel estar assim, viver assim, foi
mesmo coisas, a escrever os registos de enfermagem de pagina e meia, ou seja ninguém
faz, nem um aluno faz um registo de pagina e meia e se eu fazia uma rasura riscava e
obrigava-me a escrever de novo e obrigava-me depois do turno, a frente de toda a gente,
ora eu que ja levava, bem passei um estdgio, era raro o dia que eu ndo dizia eu nao
aguento a mulher, mas aguentei, as coisas passaram-se e nao abri a boca para ninguém,
ndo abri a boca porque sabia que levava do enfermeiro, depois descobri que eles tiraram

0 curso juntos.

Entrevistador: Do enfermeiro, o professor da escola?



Entrevistado 9: O professor da escola, portanto aquilo era da mesma guarda e eu nio ia
estar, sinceramente acho que ele também, nio, pronto, mas como dizia ah porque ela é
muito exigente e muito boa e porque ndao sei qué, pronto é aquele estilo do ir ao
encontro nem penses, ao encontro nacional de enfermagem, nem penses, nem sonhes, eu
fazia um exame de anatomia, bem, eu fazia um exame de anatomia vamos sopor no dia
dois e a noite era de dia um para dia dois e eu fiz noite de dia um para dia dois! Portanto
foi uma pessoa eu néo consigo sequer, compreendo e 0s proprios colegas tinham por ela
alguma, eu vou dizer pena, faziam aquele ar do deixa 14 ndo lhe ligues, que eu ds tantas
sentia-me mal em me queixar fosse o que fosse, porque no fundo a mulher, pronto

coitada da senhora tinha 14 aqueles problemas, mas

Entrevistador: Era uma coitadinha!

Entrevistado 9: Sim, mas ela ndo precisava de ter sido assim para mim, a sério que nio
precisava, tinha tido muito mais de mim, tinha tido muito mais de mim se tivesse sido e
ndo teve, eu sO para ndo a ouvir fazia de tudo, era uma coisa que, eu estava sempre ao
pé dos doentes, mas na sala onde ela ndo estivesse, porque eu ndo conseguia, nao

conseguia trabalhar com ela, comegava a tremer de uma maneira, pronto.

Entrevistador: Para além da relacdo com ela que outras caracteristicas é que achas que

ela tinha que ndo foram positivas para o teu estiagio?

Entrevistado 9: As caracteristicas negativas dessa enfermeira era a inseguranca que me
transmitia, transmitia-me inseguranca em mim mesma, entdo vamos fazer assim, os
aspectos negativos era nao confiava em mim, mas ndo confiava, do género considerava-
me culpada até eu provar que era inocente, portanto isto € muito mau, ndo confiava em
mim e ndo confiava mesmo, assim como nao confiava nos colegas, mas isto num aluno
¢ muito mau, porque os colegas estdo ao nivel e conseguem, portanto era ndo confiava
em mim por nada, para nada, nunca confiou, pronto ndo foi ai eu mostrei que nao era de
confianga, ndo, portanto ela nunca mostrou confiar em mim, assim eu sS4 penso nos
gritos e nas agressoes, falou mais alto que tudo, pronto palavras para qué, ela usava com
orgulho ainda as fardas semelhantes as nossas, que nés agora dizemos que, portanto ela
é x, mas € aquela x que ja ndo h4, aquilo foi complicado, ela se pudesse tinha-me

chumbado, se tivesse como, mas nio conseguiu, ndo sei como € que ela me deu a nota



que deu, mas era o ndo confiar em mim, assim coisas mais objectivas, era a exigéncia
sem fundamento, exigia sem fundamento e exigia e ah era o ndo haver um refor¢o, néo
havia um reforco nem positivo nem negativo nem nada, ndo havia reforco, ndo havia
uma gratificagc@o, ndo havia limite para a exigéncia dela, ndo havia critérios, ela ndo me
dava critérios de avalia¢do, nunca me deu um critério de avaliacdo, ou seja, ela nunca
sustentou aquele, aquela aversdo que me tinha, ela nunca sustentou e quando eu a
confrontei com a minha, bem j4 me estou a dispersar, mas pronto, quando eu a
confrontei com o facto de eu achar que ela me trazia aquela aversdo por e simplesmente
porque naquele momento a vida dela estava confusa ela quase que admitia, pronto e
entdo foi a ndo fundamentacdo, ela ndo soube fundamentar a exigéncia dela, era uma
exigéncia sem limites, ou pelo menos sem critérios, porque eu andei completamente
alienada o estdgio todo, a tnica coisa que ela me sabia dizer era que eu ndo sabia a
matéria, mas ndo me sabia dizer que matéria e eu dizia mas o que é que quer que eu
estude? e ela ndo me dizia o que estudar e eu cheguei ao ponto de estudar cirurgias, eu
sabia 14 o que havia de fazer, para saber o pds cirtirgico, para saber, mas ndo lhe
chegava, ndo lhe chegava, arranjava sempre qualquer coisa, portanto isto assim também,
eu acho que me estd a ser dificil descrever, porque foi mais no ambito das emog¢des que
as coisas correram mal e por muito e por muito apdtica, por muito indiferente que a
pessoas queira estar, eu ndo consegui, a partir do momento descontrolei-me
completamente porque toda ela era a emogao, ela s6 os sentimentos dela é que falavam,
foi ela ndo confiou em mim, sinceramente ndo confiou em mim, porque também ja ndo
andava a confiar em pessoas que lhe eram mais proximas, exigia de mim sem
fundamentos, porque nio podia exigir de quem queria exigir, gritava comigo, porque
ndo podia gritar com o pai € com mais ndo sei quem que era la uns problemas que ela
tinha, batia-me porque ndo podia bater na filha, eram coisas assim, ela conseguiu
projectar em mim muita coisa que naquela altura se passou na vida dela e isso fez dela
sem duvida, eu acho que deve ter sido, do meu curso foi e dificilmente volto a
encontrar, ainda me faltam dois estdgios, mas duvido que encontre alguém como ela por
dois motivos que se mesmo que encontrar agora tenho mais dois anos em cima e por
acaso eu até cresco assim com as cabecadas e nunca mais me apanham, porque ja tive
situagdes que as vezes as coisas até podiam ter descambado, mas ja ndo e a pessoa
aprende, a pessoa aprende com essas coisas € pronto e entdo neste caso particular as
duas coisas mais objectivas era a exigéncia sem limites e sem haver critérios, sem nada

e era o nao confiar, acho que sim, o resto € bl, bl4, bla.



Entrevistador: Se tivesses todo o poder do mundo para seleccionares um orientador

quais eram os critérios que utilizavas?

Entrevistado 9: Hé alguma lista de critérios ou ndo, ou tenho que agora?

Entrevistador: Pensando nos pontos positivos e negativos, o orientador que gostaste e

ndo gostaste

Entrevistado 9: Tenho que criar o orientador perfeito

Entrevistador: Sim

Entrevistado 9: Entio pronto, o orientador perfeito tem que ter um bom suporte
tedrico, no minimo na drea em que estd a orientar o aluno e quando digo um bom
suporte teérico € um bom suporte tedrico para exercer e para tirar dividas, dividas que
as vezes acabam por ndo ser pertinentes para aquela especificidade do servi¢o, mas que
sdo pertinentes para o crescimento do aluno, entdo acho que um bom suporte tedrico dos
quatro anos da licenciatura e uma boa formagdo depois no servico, ou seja gosto
daquele, gosto do orientador que se vai formando constantemente, que vai a formagdes,
que vé-se que se interessa, que estuda, pronto acho que é um bom suporte tedrico.
Depois gosto de um enfermeiro que se entrega e que se entrega ao utente € que se
entrega ao aluno e que se entrega a equipa, gosto muito, mas também ndo gosto
daqueles que depois se entregam de tal forma que ficam absorvidos por aquilo, entdo
tem que ser divertido. Portanto tem que, assim as trés maximas sdo saber muito, isto
para, € saber muito, gostar muito do que faz e ser divertido, entdo acho que se consegue,
consegue dar num belissimo orientador, pronto essas sdo as trés coisas assim mais mais

mais mais.

Entrevistador: O ser divertido porqué?

Entrevistado 9: O ser divertido porque hd situagdes ou muito boas ou muito mis e
essas situacdes muito boas ocorrem em que situagdes? Situacdes em que ha cuidados
especiais a ter em relagdo ao utente, mesmo em termos relacionais, em termos da

prestacdo de cuidados, situacdes delicadas com os familiares em que se a pessoa nio



tem, ndo €, ndo tem a sanidade mental, de duas uma ou resolve o problema na altura e
entdo ndo tem problemas, ndo hd mais problemas, aquele problema fica resolvido na
altura, a pessoa tem traquejo, ndo € traquejo isto nao € nada, ndo € uma expressao assim
muito politicamente correcta, mas ou a pessoa tem traquejo para resolver na altura e o
problema fica resolvido e muito bem ou entdo ndo e acontece um problema e ai Jesus
que fica e vai para casa a pensar e depois ji4 nem trabalha bem, ndo, quer dizer ser
profissional naquilo e ao mesmo tempo saber ver as coisas de outra forma, eu
pessoalmente associo o ser divertido ndo € o pandego, ndo € o ser pandego, mas o saber
ver as coisas de uma forma positiva, ser positivista, ser optimista, pronto acho que é
importante, € importante, entdo € importante também na relagdo com os colegas, com
superiores e depois com o resto da equipa, porque se hd uma divergéncia ou se por outro
lado ha uma participagdo conjunta num projecto ou numa actividade ou numa formacgéo,
quer dizer com pessimismo e com aquela seriedade que ndo € ser sébrio, € ser mesmo
sério, sisudo, ndo d4, na relagdo ndo dd, porque a pessoa ds tantas estd um bocado por si,
portanto acho que € bom uma pessoa saber, ndo € ser o palhaco, nem ser o bobo, nem
estar sempre na fulia e eufdrico, na pandega, mas ser uma pessoa divertida, ser uma
pessoa agradavel de tratar, di bom ambiente de trabalho, propicia um bom trabalho na

equipa, acho que é importante, eu acho que ¢ muito importante.

Entrevistador: Ha bocado quando falaste naquele enfermeiro que gostaste mais, falaste

na idade, achas que para ti a idade € importante?

Entrevistado 9: A idade € importante, porque a idade reflecte duas coisas, dindmica e
eu estou a dizer isto porque o nimero de observacdes coincide com o que constato, que
€ normalmente quanto mais velhos mais inertes, o que nio tem que ser assim, espero eu
ndo chegar a velha, velha quer eu dizer ser mais avancada na idade, mas ser uma
enfermeira com dindmica, ser uma enfermeira activa, pronto entdo eu associo a idade a
inércia, ao deixar andar, pronto, ndo quer dizer que o facto de ser mais velho seja mau,
mas eu associo quanto mais jovem mais dindmico, ndo necessariamente jovem recém-
licenciado, prontos vinte, trintas, quarentas, dai para a frente ja associo um bocado e

entdo pronto associo ao dinamismo.

Entrevistador: Destes critérios todos o suporte tedrico € o mais importante? Se tivesses

que seleccionar um critério destes trés que tu disseste, que era o suporte tedrico, o0 ser



divertido e o outro que ja ndo me lembro, mas pronto qual é o critério para ti mais

importante?

Entrevistado 9: Eu falei na disponibilidade?

Entrevistador: Acho que sim

Entrevistado 9: Nestes trés? Nao era nenhum destes trés?

Entrevistador: Nao, mas podes incluir se quiseres

Entrevistado 9: Porque € mesmo aqueles, este segundo ndo me lembro, mas

Entrevistador: J4 me lembro qual era, era o gostar, ndo era bem o gostar

Entrevistado 9: Ah, sim, sim, sim

Entrevistador: Se queria ter aluno e a relacdo com a equipa

Entrevistado 9: Tem haver com isso é a disponibilidade, para mim sem dudvida, é o

critério comum a todos os enfermeiros que eu ndo desgostei, fiz-me entender?

Entrevistador: Sim, sim

Entrevistado 9: Ou seja, entre os que sabem mais e os que sabem menos, 0s que
choram mais, os que choram menos, os que gritam mais, 0s que gritam menos, portanto
o fio comum neles todos para terem ou ndo o meu abalo, do género pronto safa-se é a
disponibilidade, se for disponivel para o aluno, alids as duas tnicas com quem eu ndo
alinhei foi porque ndo foram disponiveis e era universal, ndo foi comigo, ndo foi, ndo
foi sé comigo, foi comigo, era com os colegas, ndo sdo disponiveis, ndo estdo
disponiveis nem para o utente nem para coisissima nenhuma aquilo nfo interessa nada,

acho que a disponibilidade € pronto.



Entrevistador: Até agora que competéncias € que tu achas que adquiriste para vires a

ser uma boa enfermeira?

Entrevistado 9: Ah

Entrevistador: O que € que é para ti uma competéncia?

Entrevistado 9: Uma competéncia, uma competéncia € algo inato ou adquirido que nos
permite optimizar a nossa prestacdo de cuidados, ponto. E quais foram as competéncias
que até agora adquiri ou que aperfeicoei, ndo €? Entdo € assim ha uma que eu acho que
adquiri, alids que eu me apercebi que existia e ndo sei se ¢ uma competéncia ou nio,
mas € uma coisa tdo simples que € a auséncia de juizo de valor, acho que a enfermagem
foi assim descobri, ndo sei como é que foi, vi a luz ao fundo do tdnel, descobri que a
auséncia de juizo de valor é fundamental para a prestacdo de cuidados e se a pessoa
conseguir fazer, € muito dificil fazer isto na integra, é muito dificil e eu estou longe ou
filha tdo longe que tu estds!, mas sé o facto de ter consciéncia de que posso ser ainda
mais imparcial, ainda mais livre de qualquer coisa que me afecte a forma como eu olho
para aquela pessoa que estd ali & minha frente fez-me um click enorme e se quer que lhe
diga j4 me ajudou muitas vezes a optimizar a minha prestacio de cuidados, muitas,
muitas, muitas vezes, mas sempre, sempre, sempre, em tanta coisa, agora para mim e eu
ndo estou a falar e ah e agora pode entdo entender como ah ela dava importincia a
religido, a raga, a raga ndo até porque pessoalmente tenho, a minha vida pessoal é feita
com pessoas de outras ragas por isso ndo ha problema nenhum, portanto ndo € a raga,
ndo € a religido, por exemplo € o juizo de valor, estou me a lembrar do caso da pessoa
que se suicida, tenho a certeza que a quatro anos atrds, mas tenho a certeza que para
mim, eu lembro-me de pensar que quem se suicidava eram pessoas fracas de espirito e
dizia isto a boca aberta para quem quisesse ouvir e até devia-me de envergonhar de ter
pensado isto e hoje em dia, para mim, eu penso agora penso e ¢ tdo bom fazer este
exercicio que é como eu evolui e foram sé quatro anos, portanto imagino ao fim de uma
vida de profissdo se deus quiser com empenho e com espirito critico, ndo € e isto ja nos
leva para outra e com espirito critico consegui, consegui mesmo, foi uma coisa que eu,
que a enfermagem me trouxe e eu acho que falta a muitos enfermeiros que eu acho que
¢é essencial que é a auséncia de juizo de valor e a partir dai é comecar do zero e ah e

outra coisa que €, que eu também, a auséncia de juizo de valor pode optimizar que é se



ndo houver juizo de valor para nada portanto abolir tudo isso trato toda a gente igual,
entdo trato o meu pai, a minha mae, a senhora da esquina, o utente do hospital A, do B,
€ tudo igual, a pessoa fazendo este exercicio, mesmo, mesmo até 14 ao fundo € tratar
toda a gente igual, seja 14 quem for, ndo € por ser filho de, ndo € por ser no hospital x,
ndo € por ser no servico tal, é seja 14 quem for € tratado de igual forma e ponto final,
isso para mim foi muito importante. Descobri na enfermagem, porque no trato social a
pessoa também ndo deve ter, mas descobri na enfermagem se calhar até ja o tinha um
bocadinho, mas foi crescendo, foi crescendo, foi crescendo, sei que hd muito mais para
crescer, mas pronto acho que é essencial e depois o que eu ji falei que é o espirito
critico, que é muito bom, mas nio € para fazer avaliagGes, ndo € para fazer avaliacdes
das pessoas, do estilo ah é simpatico, ndo ¢ criticar. O espirito critico é importante se
oportuno, ou seja, saber fazer naquele momento as coisas, como e porqué, ¢ bom na

questdo de iniciativa, pronto. Portanto é a auséncia de juizo de valor, € o espirito critico.

Entrevistador: Achas que os enfermeiros que estiveram contigo, os enfermeiros

orientadores te ajudaram a desenvolver esse espirito critico?

Entrevistado 9: Sim, especialmente este enfermeiro que foi da minha preferéncia e uma
enfermeira do Centro de Sadde que apesar da experiéncia em si ndo ter sido
enriquecedora ela foi importante no sentido de me alertar qui sd ela com juizos de valor,
mas a mim alertou-me muito para aqueles pequenos qués que nos ajudam a distinguir
um caso do outro, olha bem, olha que esta senhora, foi em Satide Materna, olha que esta
senhora, ou seja um caso por muito igual ndo é igual ao outro, por muito igual, por
muito semelhante, ndo € igual, pronto e entdo ela por acaso teve um papel muito
importante, ou seja, no geral, tirando uma, duas, talvez um ou outro que pois as tantas
me foi indiferente, todos eles participaram para o espirito critico sim, isso sim, ndo

posso ser injusta, todos eles tiveram bastante preocupacdo com isso.

Entrevistador: Queres falar de mais alguma competéncia, ou achas que sio sé essas?

Entrevistado 9: Assim, sabe porqué?, porque para mim € o ponto de partida, o espirito
critico e auséncia de juizo de valor, auséncia de juizo de valor eu fundamentei bem,
acho que ja ndo serd pertinente, portanto, levado ao extremo a auséncia de juizo de valor

faz-nos tratar toda a gente igual e isso sé por si ja fala e ndo vale a pena estar. O espirito



critico porque se eu tenho espirito critico para olhar para mim e para os outros entio
permite-me olhar para mim em termos de, em termos académicos, aporte tedrico, a
destreza, saber avaliar-me, saber quais sdo os meus limites, portanto o espirito critico se
aplicado a mim € excelente para eu me auto-avaliar e para ver aquilo que sou capaz,
aquilo que tenho que melhorar, aquilo que eu faco muito bem e que devo transmitir aos
outros, portanto espirito critico em termos de prestagdo de cuidados, o outro é um
bocado na relagdo humana, mas o espirito critico na prestagdo de cuidados é excelente,
acho que aplicado a todas as areas, pronto a pessoa a partir dai se pelo menos souber, é
assim pelo menos o que eu penso é, se eu pelo menos souber daquilo que ndo sou capaz,
ja é muito bom, porque se tiver desperta, se for esperta pelo menos vou-me informar e

vou estudar e vou-me formar e continuo a estudar e pronto e a partir dai .

Entrevistador: O que é que significa para ti estar em estdgio? Ja falamos imenso em

estagio

Entrevistado 9: O que é que significa para mim estar em estigio? Estar em estdgio

significa para mim estar sob pressao! € isto, o estdgio é pressao!

Entrevistador: Pressdo, de qué?

Entrevistado 9: Pressao de qué?, pressdo de uma avaliacdo, pressio de um
cumprimento de, como € que eu hei-de dizer isto, de, eu ndo quero dizer de hordrios,
porque a pessoa enquanto enfermeira cumpre horarios, mas como € que, € a pressao de
cumprir prazos, mas isto depois até € injusto para quem € profissional porque tem muito
mais coisas por pagar, eu sei essas coisas todas e depois ja sdo os filhos e essas
histérias, ¢ como se o meu futuro dependesse de um relatorio, ndés pensamos que um
processo, que daquele processo de enfermagem depende eu ser enfermeiro ou néo e é
errado, primeiro porque o processo de enfermagem € a coisa mais obsolenta ja que hd,
entdo como nds damos aqui na escola, essas coisas todas muito bem, mas nés fazemos
daqueles documentos escritos e daquelas actividades que propomos, fazemos com que a
nossa licenciatura, o nosso futuro como enfermeiros, com que tudo dependa disso e é
erro nosso porque nio depende e eu apesar de ter consciéncia disso ndo me consigo

desvincular desta sensag¢@o de se eu ndo entrego estas quatro paginas com o planosinho



de cuidados eu ndo vou ser enfermeira na minha vida, pronto € neste sentido que eu

quero falar.

Entrevistador: Achas que o facto de estares centrada nesse processo de enfermagem ¢é

negativo para o estiagio?

Entrevistado 9: E

Entrevistador: Mas porqué?

Entrevistado 9: E porque, é negativo porque acabo por perder grandes oportunidades,
grandes experiéncias de estdgio por estar tdo, tdo, tdo obcecada pelo raio do papel que
se tem que mostrar com o plano de cuidados, com coisas que ds vezes sdo
absolutamente indteis, intiteis e depois estamos a perguntar e entdo quantas assoalhadas
€ que tem a sua casa?, quando isso ndo interessa absolutamente para nada, como se o
bairro € insularado ou ndo é, aquelas coisas pronto por acaso tenho tido, por acaso
mesmo assim ultimamente tenho tido sorte que os professores ndo vdo muito por esse
género, ah ja para ndo falar das orelhas bem implementadas e simétricas ndo é?, orelhas
ndo, pavilhdes auriculares, poupem-me mas pronto. Acho que pronto perde-se
experiéncias muito boas ah e depois ja estou como, para além de enquanto no estigio,
no local de estigio se perder muito boas oportunidades, nés somos estudantes mas
também temos a vida pessoal e como qualquer estudante e profissional corremos o risco
de 4s vezes ndo conseguir diferenciar bem essa linha, a minha vida pessoal e a minha
vida de estudante, ndo eu sou estudante entdo eu sou estudante no todo, eu tento nao ser
assim, tento ter a minha vida pessoal e a minha vida de estudante, mas ds vezes € um
bocado complicado dissociar, alids eu ndo conhegco ninguém que ponha isto de uma
forma tdo pertinente e que lhe d€ para aqui, mas eu dou, alids temos uma professora que
se preocupa bastante com isso e até tem a mania de 4s vezes perguntar em conversa,
entdo vocé€s t€m ido ao cinema, tém namorado?, a pessoa ri-se € pensa a que
engracadinha que ela €, sinceramente eu acho que é do mais pertinente manter a vida
pessoal, mas nao € porque ah vao divertir-se, ndo, € porque faz de nds melhores
profissionais termos uma vida pessoal, se a minha vida pessoal for estar ao computador
e estudar 6ptimo, se eu me sinto realizada a estar no computador e a estudar optimo,

mas se eu me sinto realizada a passear, a estar, a desfrutar de uma refeicdo, de um



passeio, de uma viagem, se eu faco tudo por tudo para juntar duas folgas para ir com o
namorado isso € importante, ¢ bom, quer dizer que a pessoa empreende-se no seu
trabalho e na sua vida pessoal, ou seja que tem montes de objectivos, que é uma pessoa
rica, quer dizer ndo vejo qual é que € o problema, isto estd a responder a uma série de
coisas, acho que a questdo do processo ds vezes chega-nos um bocadinho e
pessoalmente o erro também estd, estd porque nio nos alertam para outra forma de ver e
pronto numa primeira abordagem o erro estd em quem nos apresenta o maravilhoso
processo e quem nos apresenta os maravilhosos, ah vocés t€m que fazer isto, isto e isto,
entregar dez documentos e depois um € o cronograma, outro € no sei o qué, pronto, o
erro estd em quem nos propde, quem nos solicita estes documentos ndo sabe na minha
opinido, portanto ndo sabe fazer uma orientacdo bem, ndo sabe fazer uma disposi¢do
bem estudada ao longo do estigio para o cumprimento dessas, desses prazos, dessas
entregas e nés ndo sabemos gerir, também porque ndo temos bases mas pronto, nao
sabemos gerir muito bem isso e ds vezes perdemos muitas oportunidades de estigio e

diminuimos a nossa qualidade de pessoa com vida social e essas coisas assim.

Entrevistador: Entdo achas que o estigio ¢ um momento de pressdo. Queres-me sé
contar um momento que para ti em estidgio tenha sido particularmente dificil, um
momento de aprendizagem, um momento com um doente, ndo tem nada haver com o
enfermeiro orientador, uma situacdo que tenhas tido dificuldade em realizar, a quem ¢é

que recorreste para realiz-la?

Entrevistado 9: O turno mais e digo o turno, porque para mim foi um suplicio, foi um
turno agora nos Cuidados Intensivos em que por motivos alheios a mim, ao enfermeiro,
ao servico, sei 14 eu néo fiquei sob orientacdo do meu enfermeiro, fiquei com uma outra
enfermeira que eu ndo conhecia de lado nenhum, com quem eu nunca tinha ficado,
muito simpdtica, mas que se foi embora a meio do turno, porque tinha o bebé doente e
essas coisas todas, a verdade é que o servigo estava cheio e eu fiquei com uma senhora
acabadinha de operar, que trazia tudo aquilo que eu nédo sabia o que era, portanto para
além do ventilador e dos drenos e pronto do normal, da sutura aqui na perna e daquelas
coisas todas, trazia o shan- Ganz que eu nunca tinha visto na vida, nem mais verde, nem
mais amarelo, nunca tinha visto aquilo, trazia aqueles aquecedores, que, isto para ver, s6
no final do turno é que eu percebi que era para aquecer o sangue que circulava extra,

trazia hemofiltragdo, tudo o que aquela senhora tinha direito aquela senhora trazia e eu



fiquei sozinha com ela, sem ninguém para me ajudar e eu pensei seriamente em gritar,
pedi ajuda vérias vezes, o meu enfermeiro estava fora, estava na Pediatria, eu ndo o ia
buscar para dentro, os que estavam ao meu lado eram trés enfermeiros que estavam em
integracdo, acabados de licenciar em Setembro, portanto tinham comecgado a trabalhar
em Setembro e estavam para af hd quinze dias ali na Unidade de Cuidados Intensivos, a
outra enfermeira que dava para aquilo era uma outra rapariga entre a minha idade e a
sua que por sua vez quer dizer também ndo estava 14 hd muito tempo e que tinha que
supervisionar dez camas ou onze camas que o servico tem e eu ali com aquele pincel,
chorei do hospital a casa, porque achei-me perfeitamente intitil, incompetente, incapaz,
inculta, estipida, burra, com falta de conhecimentos, com falta de destreza e ndo, fiz um

esfor¢o sobre humano para conseguir dar conta do recado.

Entrevistador: Tinhas conhecimentos da escola?, a escola tinha - te dado aporte

tedrico?

Entrevistado 9: Nio, ndo tinha alids eu ja disse, nds este ano, alids o quarto ano

esquegam 14!

Entrevistador: E como é que conseguiste resolver a situagao?

Entrevistado 9: Como é que eu ultrapassei estas longas horas de agonia minhas e da
senhora?, que a mulher nem sabe o que lhe aconteceu naquele turno!, como é que eu
consegui ultrapassar?, olha eu dei-me ao trabalho de estudar farmacologia antes de
administrar os medicamentos s naquela de ver se por acaso nio ia matar alguém,
porque a pessoa ds tantas dd numa via e € noutra, ndo € e a gente ja sabe como é que
essas coisas sdo, portanto eu sabia os principios bdsicos, tudo o que era aquilo dos
cateteres centrais eu dominava e sabia perfeitamente os limens em que se pode dar o
qué, pronto, ou seja aquilo eu sabia pelo menos, pronto agora era ver primeiro como é
que aqueles medicamentos se podiam dar, porque isto € tudo muito engragado mas toda
a gente se engana e onde houvesse um erro médico quem pagava era eu que tinha
administrado, nfo era bem eu, era o servigo inteiro, porque eu ali ndo era perdida nem
achada e as coisas enfim, mas pronto ao ponto de estar com o indice e estar com o mapa
terapéutico, os dois, porque agora é um verde e o outro € o azul, estar com os dois a ler

os medicamentos, que a senhora como pode calcular tinha uma catrefada de



medicamentos, portanto era estudava, ah lembro-me que eram as touradas das
gasimetrias, pois era, a senhora estava ali fazia gasimetrias para trds e para a frente, até
que eu disse, olha eu ndo lhe consigo, foi mesmo, eu pensei isto € muita coisa eu ndo
vou conseguir e entdo 4s tantas eu decidi que as gasimetrias, foi mesmo eu decidi, as
gasimetrias ndo vao ser feitas de hora a hora vio ser feitas quando eu tiver tudo bem
feito, entdo fazia tudo bem feito e quando tinha tempo, nem olhava para o reldgio,
punha na hora que era, deu mais ou menos uma por hora, mas larguei o reldgio
completamente, disse tu vais fazer as gasimetrias quando as contas anteriores, quando
os balancos anteriores, quando as medi¢des anteriores, quando as medicacdes anteriores
estiverem todas bem feitas e s6 depois € que fazes a préxima, foi mesmo assim, tive que

me dar um chapadio na cara.

Entrevistador: Disseste isso, transmitiste isso ao enfermeiro orientador?

Entrevistado 9: Transmiti

Entrevistador: E ao professor?

Entrevistado 9: Ao professor ndo, sé ao enfermeiro orientador



ENTREVISTA 10

Entrevistador: Ja passaste por varios estdgios, vocés acabaram agora um estidgio, um

dos estdgios?

Entrevistado 10: N3o falta uma semana ainda

Entrevistador: Se pensares no estigio que tiveste de Novembro a Dezembro, qual é a

tua opinido global acerca desse estdgio?

Entrevistado 10: Gostei bastante, porque houve possibilidade de passar por varios
programas que eu tinha passado anteriormente e nota-se que a diferenca de
conhecimentos e o nivel de preparacio que vais para este estagio é totalmente diferente,
mas vais para 14 j4 com uma base mais ou menos estruturada e entfio ji sabes quais sdo
0s pontos que tu tens que apostar mais, tens que desenvolver e os outros vais
aproveitando para desenvolver o que ja sabias, mas é bom porque como passas por tudo
e como eu jd, estds no quarto ano és quase finalista, também ja és olhada de outra
maneira, ja € exigido de ti outras coisas, pronto como profissional e tu propria ja exiges
de ti e entdo comecga a haver um trabalho em equipa muito bom entre os enfermeiros
que 14 estdo e nés alunos, conseguimos atingir os nossos objectivos e entdo estou a
gostar bastante por isso, estd a ser permitido conseguir trabalhar como se ji fosse

profissional, ja sou encarada mesmo.

Entrevistador: Estas em Cuidados Intensivos?

Entrevistado 10: Nao em Centro de Satide, fazemos as consultas de enfermagem,
aquelas que nds nunca tinhamos feito, porque a teoria e a pratica ndo tém nada haver,
ndo é como infelizmente ndés vemos e tém me dado oportunidade de ok finalmente vou
conseguir fazer aquilo que sempre quis, porque no estigio ds vezes as proprias
condicdes que nos ddo ndo sdo suficientes para conseguirmos aplicarmos tudo o que

queremos e este estagio tem dado para fazer isso e € bastante bom.

Entrevistador: Para além disso, outro aspecto, o relacionamento com o enfermeiro que

estd contigo, o enfermeiro orientador faz com que gostes do estdgio?



Entrevistado 10: Sim ele interessa-se bastante, se eu estou a gostar, se eu me estou a
sentir bem, se estd a haver algum problema na integra¢do, se eu preciso de alguma ajuda
a nivel de bibliografia, se eu consigo ou nao, mesmo quando eu coloco dividas ele diz
olha, como estamos com pouca disponibilidade, porque 4s vezes, a maioria das
situagdes € isso que acontece, ele diz olha marcamos uma horinha a seguir e falamos
sobre tudo, dou-te algumas orientagdes, € claro que eu nao lhe vou perguntar coisas que
eu sei onde é que posso encontrar ndo é, porque também faz parte de um trabalho
pessoal meu de auto-formacao, mas ha outras coisas que eu tenho duividas, ou li coisas
que nao consegui perceber e ele, ela que € uma enfermeira é muito disponivel em tirar
as davidas, s6 quando ela ndo sabe, olha também néo sei mas vamos ver quem encontrar

diz qualquer coisa e € um trabalho de hetero formacao mais ou menos.

Entrevistador: Para além dessa caracteristica de digamos de formagdo em ti, que outras

caracteristicas é que ela tem?

Entrevistado 10: Como pessoa?

Entrevistadora: Como orientadora? Pode ser caracteristicas da pessoa que tu achas que

Entrevistado 10: Que se apliquem, eu acho que se aplicam

Entrevistado 10: Olha é uma pessoa extremamente simpatica, extremamente humana,
interessa-se muito pelos valores das pessoas e pelos sentimentos delas, ndo € aquela
técnica de técnica ok, ndo interessa-se muito de como € que te estds mesmo a sentir, se
eu estou a conseguir viver o estagio e a tirar o que é de bom do estigio e o que sinto
menos bom levar a que seja bom, é muito, muito interessada no meu crescimento e eu
isso acho que explica tudo ndo é, quando é uma pessoa interessada e quando
acompanha, € claro que ela d4 sempre aquele espaco de autonomia, porque ja estds na
idade de teres a tua autonomia, ndo €, mas pronto estd a supervisionar mas da-te o
espaco suficiente para tu poderes trabalhar e poderes planear as tuas coisas e executd-las
e avalid-las e depois na avaliacdo contigo ela diz-te, olha aquele pontinho poderia

melhorar, aquele tiveste muito bem, nio sei qué

Entrevistador: Faste- te avaliagdes formativas, é?



Entrevistado 10: Ndo de forma formal, mais de conversa entre amigos, de parceiras de
trabalho, que é bom, porque torna a nossa relacdo muito préxima e facilita este didlogo

e esta partilha de experiéncias.

Entrevistador: J4 passaste por vdrios estdgios consegues-me dizer o estigio que

gostaste mais e porqué?

Entrevistado 10: Que eu gostei mais, houve varios que eu gostei

Entrevistador: Mas podes-me falar dos varios que gostaste, explicando o porqué.

Entrevistado 10: O estagio de Cirurgia no segundo ano, gostei muito, primeiro pela
drea, ¢ uma 4rea que eu gosto e claro que a motivagdo que eu tenho no estdgio isso
influencia, ndo € e depois o professor orientador que estava connosco também foi
excelente, primeiro ndo era aquele orientador que estava 14 sempre, sempre, dava
espaco, mas era presente, ia 14 nas alturas certas, conseguia planear bem as alturas que
ia ao estdgio e depois a conversa que tinhamos para além de claro de aquelas perguntas
entdo diga-me fale sobre isto ou fale-me sobre aquilo, era uma pessoa que dava espaco
quando tu ndo sabias na altura de ires pesquisar e dizeres mais tarde, ndo era daquelas
pessoas que pergunta ndo sabes pronto acabou-se estds lixada, ndo era desse tipo e
depois o trabalho de equipa que havia, a equipa acolheu-nos muito bem e acompanhava-
nos muito bem na nossa prestacdo de cuidados e todas as dividas que tinhamos etc. e eu
acho que esse trabalho que houve entre enfermeiro, aluno e professor, para além de,
pronto se calhar eu como estava no centro conseguia perceber melhor esse trabalho, eu

ndo via tanto o trabalho enfermeiro professor, ndo €, via mais no meu prisma, acho que

um dos pontos que falham nos estagios é esse, mas

Entrevistador: Achas que ndo ha trabalho professor enfermeiro?

Entrevistado 10: Ha s6 no principio a apresentacio, eu sou o professor da escola tal e

vou acompanhar etc., quando l4 vai entdo estd tudo bem? e acabou-se e no final da

avaliagdo.



Entrevistador: Mas vocés notam alguma coisa?

Entrevistado 10: Eu noto diferenga naqueles estdgios em que isso foi um pouco mais
visivel ou mais palpdvel uma relagdo muito melhor entre nds os trés, pelo menos
quando nds estamos juntos mesmo que seja em avaliagdes ou seja apenas em reunides
s6 para saber se estd tudo bem, nota-se uma relacdo diferente e claro eu fico mais
confiante para falar ao pé de pessoas com quem eu tenho uma relacdo melhor ndo é, do
que com outras, acho que isso influencia muito, o ambiente que se cria na equipa de
formacdo posso chamar assim € totalmente diferente e deixa-te mais a vontade ou

menos para falar aquilo que queres.

Entrevistador: Nesse estdgio o enfermeiro orientador, gostaste tanto desse estagio, o
enfermeiro orientador teve ai, foi um ponto também positivo para gostares desse

estagio?

Entrevistado 10: Também, também, mas este estdgio teve uma particularidade que eu
gostei, que depois repeti nos outros seguintes que foi eu entrei no estigio, nido é,
apresentei-me etc. e comecamos, entdo a enfermeira ndo foi daquelas muito maternalista
ou muito protectora, pds-me um bocado a prova ao principio para ver até que ponto é
que eu estava, saber qual era o meu, tipo avaliar os meus conhecimentos, a minha
preparacdo e deixou-me, deu-me assim um bocado de autonomia logo ao principio para
ver como € que eu me safava e a partir dai comecamos a trabalhar os pontos que
estavam mais em falta ou os que estavam muito bons ainda melhorar mais e isso para
mim foi muito importante, porque eu até para mim foi bom saber até que ponto € que eu
estava preparada para depois ver, agarrar o estigio, mesmo na x também adorei, em
Pediatria Cirtirgica, pela area, pela enfermeira que usou a mesma técnica que hoje acho

que € muito boa, pelo menos comigo funciona muito bem, pela equipa

Entrevistador: Mas na altura gostaste dessa técnica?

Entrevistado 10: Eu ndo me apercebi muito da técnica, s6 mais, no decorrer do estigio
€ que eu percebi, porque no principio era aquela coisa de entdo o que é que, é nos
atribuido um doente ao principio néo €, ddo-nos o doente e fazemos o plano de cuidados

todo completo e a enfermeira entdo olha j4 fizeste o teu plano de cuidados? e eu ah j4, ja



fiz a colheita de dados e ndo sei qué estou a pensar fazer isto e ela entdo pronto ok e eu
ok eu fiquei naquela, vou pdr o plano em prética, ndo € e ela deixa-me ver mesmo na
comunicagdo, como eu comunicava com as pessoas, a relacdo que eu consegui
estabelecer etc., ela ficava a supervisionar mas muitas das vezes ndo, ndo me
acompanhava percebes, via o que € que eu estava a fazer ok e seguia e 4s vezes passava
na porta e espreitava, mas ndo estava assim sempre em cima e eu comecei prontos a
perceber, ok ela estd, estd a olhar, ndo estd em cima porque € que serd?, o que é que se
passa?, mas nas primeiras vezes pronto estava naquela, ndo €, também eram coisas mais
basicas que eu fazia, no decorrer do estigio é que comecava a complexidade, ia
aumentando, depois é que ela € que disse, tenho reparado ndo sei qué, porque tu
demonstras iniciativa, és responsavel na na na, conseguiste fazer aquilo e ndo sei qué e
eu old como é que ela reparou nisso!, ok ela esteve-me a avaliar primeiro para saber o
que € que eu sou capaz, mas ao principio ndo reparei, depois no final do estigio é que eu
percebi as vantagens daquela técnica, puxa muito por nds também, para ver até que

ponto somos capazes de ir e acho que isso € muito bom e também foi assim no x.

Entrevistador: Mais caracteristicas dessa enfermeira?

Entrevistado 10: Da enfermeira, a boa disposic¢do

Entrevistador: Achas que isso ¢ importante?

Entrevistado 10: Acho, acho porque o clima que se cria entre nds, 4s vezes ndo levar
um estagio tao a risca, tdo, avaliagdo isto é avaliacdo ndo € mais nada, é avaliacdo, estds
a ser avaliada, o facto de ds vezes pOr isso um bocadinho de parte e levar as coisas
naturalmente ajuda muito no decorrer do estagio, primeiro ndo € tdo stressante, ndo
estamos tao stressados, ndo temos aqueles factores todos assim por trds e ai aquele
parametro, aquele objectivo e ndo sei qué, temos as bases que é o importante ndo é,
porque € a nossa orientacdo, mas nao estamos a ser ali bombardeados, portanto temos as
costas um bocadinho mais livres, did-nos para progredir e na x gostei um bocadinho
mais que na Cirurgia em y pelo trabalho de equipa que havia, o facto de haver um
trabalho de equipa muito forte nés, eu pelo menos sou uma pessoa que o trabalho de
equipa para mim € muito importante por experiéncias anteriores, mas ia para l4 e como

me sentia acolhida, havia turnos em que eu ndo estava com a enfermeira orientadora



estava com outro, mas devido a boa integracdo e ao trabalho de equipa que havia foi
facil essa adaptagdo e ndo sentia a falta do enfermeiro orientador e outra coisa a
disponibilidade que tem connosco, o facto de nos integrar ndo s6 nos nossos doentes

mas nos doentes que estdo atribuidos a ela também, sei 14.

Entrevistador: Quando dizes disponibilidade queres dizer o qué?

Entrevistado 10: Quero dizer, disponibilidade, primeiro para te acompanhar quando é
necessdrio, disponibilidade para falar contigo sobre outras coisas que ndo seja sobre o
estagio por exemplo, problemas de casa ou coisas que fagcas sem ser a escola etc., para
haver um conhecimento mutuo das duas pessoas, da esséncia de cada uma, ah
disponibilidade por exemplo para sair fora do hospital, portanto isso também implica,
aumenta o tipo de relagdo que temos, sei 14, partilha de conhecimentos, explicar alguma
coisa que eu ndo perceba, ndo €, ndo ser aquela pessoa que exige que saibas tudo ali,
mas mostra a disponibilidade para se precisares estou aqui, percebes, dou a minha mao,
estou aqui contigo, ndo estds sozinha, estds acompanhada, eu acho que isso é, dizer olha
se precisares eu estou, ndo interessa a hora, ndo interessa, deu o nimero de telefone ndo
va ser preciso, alguma coisa que aconteca, acho que isso € ter disponibilidade, a

abertura que existe, a entrega ao aluno.

Entrevistador: E o estidgio que gostaste menos?

Entrevistado 10: Que gostei menos, sei 14 acho que pronto, o primeiro ano talvez pela
falta de preparacdo que tinha, por ndo conhecer as pessoas, acho que foi aquele medo,
aquele inicial, de primeiro ndo conhecia os professores, depois o professor que estava
era uma pessoa que nao valorizava o trabalho que faziam.

Entrevistador: O que é que queres dizer com isso?

Entrevistado 10: Quero, por exemplo, eu vou mesmo

Entrevistador: Sim podes dar exemplos



Entrevistado 10: Uma pessoa esta no estdgio ndo €, a professora vai 14 ao principio ok
e depois vai 14 passado duas semanas por exemplo, chega ao pé do enfermeiro
orientador e ele claro fala de mim, ndo vai falar de outras colegas que estdo no estigio
comigo ndo € e ela corta simplesmente a conversa a meio e pergunta pela outra, nem
sequer se interessa pelo meu trabalho e eu fiquei assim ok e entdo mas se a professora
veio avaliar ndo € s6 a minha colega tem que avaliar a mim também, depois era, estou a
falar mesmo do professor da escola, era uma pessoa muito, que chegava 14, nao levava
nada orientado, organizado, oh estd tudo bem e entdo fale-me disto, entdo fale-me
daquilo, ndo sentias nenhum fio a meada que pudesses perceber o que € que ela estava a
perguntar e eram um bocado confusas as reunides, depois eram reunides do tipo ao fim
de dez minutos entrava e safa pronto, nem era uma preocupacdo do seu estar, era a
preocupacdo do estdgio, ok estds a conseguir fazer isto e ndo sei qué e mesmo que o
enfermeiro ou eu dissesse-mos olhe ela ja fez isto, fez aquilo, mostrou interesse ali,
evoluiu nisto e naquilo, era como se ndo interessasse, eu acho que para mim ou o
professor tem interesse no aluno e no crescimento dele também para poder trabalhar em
conjunto ou entdo ndo dd para estar, claro que depois disso na nota final eu fiquei
totalmente, estivamos na avaliacdo o enfermeiro fez a avaliacdo e eu também, sé que
apesar de estar escrito nos parametros o que é que eu, qual era a minha avaliagdo ela
escreveu uma coisa totalmente diferente e eu fiquei sem saber o que € que eu havia de
fazer, bastava-me assinar ndo €, eu tinha que assinar, a maioria, nés temos aquela
grelha, ndo sei se te lembras, tem bom, muito bom, etc., etc., a grelha dava a nota

maxima e ela vai pér um Bom que néo tem nada haver com o muito bom néo é

Entrevistador: E justificou?

Entrevistado 10: Nao justificou, por isso é que eu fiquei assim, também € o primeiro,
uma pessoa nao tem experiéncia nenhuma, parece que é o professor, o altar e a gente
estd aqui caladinhos e ndo tem aquela iniciativa de interagir e de argumentar o que é que
nés achamos percebes, acho que foi 0 que me marcou mais, foi a minha sensagido de
impoténcia perante a professora, ndo hd aquele trabalho em equipa que eu acho que é

essencial nos estdgios, por isso é que eu se calhar ndo gostei tanto

Entrevistador: E o enfermeiro orientador af teve algum factor que fizesse com que tu

ndo gostasses tanto ou nao?



Entrevistado 10: Nao, ndo, foi mesmo s6 o professor da escola, porque o enfermeiro 14
extremamente disponivel, muito interessado, dava espaco para eu poder trabalhar,
aquela certa autonomia, néo é, é claro que no primeiro ano a autonomia pronto também
nods, mas da para perceber até que ponto € que tu conseguias ir, a responsabilidade, sei
14, pronto era uma pessoa extremamente preocupada na tua evolugdo, é claro que depois
ele tinha as reunides com a professora, aquelas de corredor entre aspas em que ela
chegava 14 a perguntar se estd tudo bem e ia se embora e ele mas a professora, como é
que é? ,ela ndo se interessa por ti?, ela chega eu vou falar de ti como ¢é 16gico e comega
a perguntar por outra colega e ndo sei qué, mas voces ja tiveram alguma, sei 14 alguma
rivalidade 14 na escola?, ndo, ndo, nada tivemos aulas damo-nos bem e ele estd bem olha
a gente vai fazer o que poder, depois na avaliagdo claro que ele depois disse tudo o que
achava e argumentou sempre mesmo dando exemplos etc., porque ds vezes eu queria
falar e ele percebia que a professora poderia estar assim a ndo dar valor e ele atacava a
querer argumentar, foi mais mesmo com a professora e talvez também porque nao havia

aquele trabalho professor enfermeiro orientador.

Entrevistador: Achas que deveria de haver?, que tipo de trabalho é que devia de haver?

Entrevistado 10: Eu acho que se calhar, ndo sei, os enfermeiros que estdo a orientar,
pronto é claro que sdo profissionais e t€m essa responsabilidade acrescida de orientar
alunos, mas se calhar um didlogo maior entre a escola e os locais de estdgio, porque 4s
vezes ha enfermeiros que prontos t€m os objectivos no papel, mas ah explica 14 o que é
que este objectivo quer mesmo dizer, percebe, acho que falta um bocado a formacédo dos
orientadores, ndo quero com isto dizer que sejam piores orientadores por isso, mas acho
que se tivesse essa formacdo base se calhar seria melhor e também a nivel dos
professores se calhar, ndo acho que deva ser aquele ensino em que o professor estd 14 no
estagio, depende muito da relacdo de professor com professor e o aluno pode ser
prejudicado ou ndo, mas haver uma conversa se calhar com o enfermeiro antes do
estagio ou no primeiro dia de estagio para explicar bem tudo o que se estd a passar, para

estar tudo na mesma base, na mesma plataforma.

Entrevistador: Quando dizes formagdo do enfermeiro orientador, queres dizer

formacdo relativamente aos objectivos ou mais outro tipo de formacao?



Entrevistado 10: A nivel pedagégico, acho que alguns, se calhar nem todos, pelo
menos 0s meus tive sorte porque todos sabiam, pronto a nivel de pedagogia aquelas
coisas bdsicas que acho que influencia no tipo, na maneira de estar do enfermeiro
orientador, mas colegas minhas tiveram outros orientadores que notava-se que havia ali

qualquer coisa que ndo estava bem, ou ndo sei percebe, falta de preparacio, parecia.

Entrevistador: Preparacido pedagégica?

Entrevistado 10: Sim, sim.

Entrevistador: Quando falas em preparacio pedagégica o que € que queres dizer?

Entrevistado 10: Quero dizer, como € que, aquelas regras as vezes de, por exemplo a
nivel de formagao, auto-formacg@o, mas ndés damos isso na escola ndao €, sabemos as
bases mais ou menos, mas acho que os enfermeiros que estdo 14 nos estigios parece que
ok sabem que tu estds 14 e és aluno, mas falta aquela base do que € que pode influenciar
ou ndo a formacdo do aluno, aqueles aspectos positivos, negativos, aquelas regras que
as vezes nds temos que ter, de pedagogia mesmo, que se calhar isso facilita para haver
uma mesma, para sabermos o que € que, para eu propria saber o que é que posso fazer, o
€ que pode ajudar ou ndo o estidgio daquele aluno é porque ha enfermeiros que 4s vezes
ndo se interessam muito pelos alunos, ndo se interessam muito pela sua formagao e acho
que um formador deve saber que para que um formando tenha sucesso, ele também se

deve interessar por ele, essas pequenas coisas.

Entrevistador: Quando disseste que eles 4s vezes te pedem o que é que quer dizer este

objectivo, tu prépria percebes esse objectivo?

Entrevistado 10: As vezes ndo, 4s vezes eu prépria, uma coisa que eu noto é que os
objectivos t€m sido quase sempre iguais em todos os anos, o papel do orientador é o
mesmo e a gente fica ok, isso parece, € muito vago, 4s vezes 0s objectivos mesmo 0s
especificos para nds tornam-se um pouco subjectivos, porque nds estamos ali e
pensamos entdo mas o estdgio anterior tinha esses objectivos, ok é um bocado puxares
por ti e tu propria fazeres a dedug¢@o do que aquele objectivo quer dizer e depois pensas,

ok no segundo ano, o terceiro, quarto nao tem nada haver, o objectivo é o mesmo, mas



com certeza que as minhas bases sdo diferentes e a minha maneira de olhar é totalmente
diferente e entdo vamos cd ver o que € que eu vou falar aqui, ¢ um pouco assim, acho
que podiam ser mais especificos e ndo ser tdo chapa zero, parece que € hd vamos ter que
por objectivos de estdgio para por no dossier para o professor ou para o aluno ou para o
enfermeiro, ok vai ao dossier tira fotocépia e mete estd posto, percebes e ndo ha uma
reformulacgdo, ndo hd uma adequag@o dos objectivos com o local de estdgio, para o ano,
para o teu nivel de conhecimentos, etc., eu acho que isso é e hd objectivos que nds
olhamos para aquilo e ok o que é que isto quer dizer?, mas enfermeiro se calhar € isto,
se calhar € aquilo e ele achas?, ndo sei, olha quando o professor cd vier a gente
pergunta, quer dizer é um pouco assim, agora um estidgio em que o professor vai no
inicio e no fim se na primeira reunido ndo lhe perguntas s6 vais perguntar no final
quando estds a ser avaliada e af ja foi o tempo em que tu podias trabalhar esse objectivo

e ja ndo valia a pena.

Entrevistador: De todos os enfermeiros orientadores que tiveste qual é que gostaste

mais e porqué?

Entrevistado 10: De todos, todos todos, se calhar deste que estou a ter agora, estou a
gostar muito, primeiro porque é um orientador, que pronto, os outros tinhamos o mesmo
local de estiagio a nivel do hospital, ndo €, disso e tal tens aquele orientador, aquela
equipa e acabou e neste no centro de satide como vamos passando por varios programas
o orientador do nosso estdgio ndo € nenhum, ou seja, ¢ de um programa por onde nds
passamos, mas estd a orientar os outros também, os outros enfermeiros ou seja ndo estd
directamente connosco e eu estou a gostar porque primeiro por haver aquele trabalho de
equipa entre eles, mesmo a instituicao interessada na tua formacgio, isso nota-se, tanto o
enfermeiro chefe como o enfermeiro que estd responsdvel por nés e os outros todos de
cada programa, logo af nota-se o didlogo que existe, o interesse em nés, depois dd-nos o
espaco para nds trabalharmos, aquela autonomia e quando acredita nas tuas
capacidades, di-te mesmo ok, estds bem fica, tive a trabalhar sozinha, a fazer consultas
sozinha, claro que ela espreitava e se eu tivesse duvidas ia 14, mas houve aquele espaco
que ela deu para trabalhar, depois interessa-se muito pela tua formagdo, pela tua
capacidade de conseguires chegar 14 e entdo s vezes ha colegas por exemplo que estio
comigo que ndo estdo tdo bem preparados que ela diz olha tenta ver melhor isto mas se

ndo conseguires vem ter comigo e depois outra coisa que ela valoriza também muito é o



trabalho de equipa entre nds alunos e nds o0 nosso grupo que 14 estd trabalham muito em
equipa uns com os outros e ¢ uma coisa que ela gostou e também nos deu espaco para
nds proprios elaborarmos coisas para pdr em pratica 14, coisas que estavam em falha,
coisas que nds achdmos que se calhar seria melhor mudar porque ndo estava tdo
adequado e ela propria ja tinha nocdo disso pela teoria ia ver que as coisas que damos na
teoria e as coisas que nds falamos com ela ndo estdo tdo bem na prética e entdo nds
perguntdmos, oh enfermeira e entio se fizéssemos assim e assado, ah acho bem, estio
em estagio entdo forca, bora, eu também ja tinha reparado que isto ndo estd a ser bem
bem, mas nds tentamos implementar e ndo conseguimos, nao temos tempo, nao temos
disponibilidade, entdo olhem tentem fazer um rascunho sobre o que é que querem fazer,
nds conversamos e tentamos chegar ao objectivo final, percebes esse trabalho de equipa
entre nés eu acho que é essencial, extremamente simpatica, extremamente interessada,
extremamente humana, muito humana, a nivel de comunicacio mesmo excelente.
Depois sabe o que € que os objectivos querem dizer, porque percebe mais ou menos,
porque ja orientou outros alunos e ja houve aquele didlogo, que ndo houve na nossa
segunda reunido em que nés dissemos oh enfermeira serd melhor vermos os objectivos
com a professora para termos a certeza do que € isto e ela também sentia 0 mesmo e
disse entdo € melhor, € melhor para vermos o que € que estamos aqui a fazer, ndo vale a
pena andar para aqui a passar o tempo, em que vocés fazem isto e aquilo e ndo dao
resposta aos vossos objectivos, fomos entdo conversar, conversimos chegamos todos ds
mesmas conclusdes e a partir dai comecamos a ir para varios programas desenvolver as

nossas, 0s nossos cuidados, etc.

Entrevistador: E aquele que gostaste menos e porqué?

Entrevistado 10: Que eu gostei menos, em relagdo ao enfermeiro orientador?
Entrevistador: Enfermeiro orientador

Entrevistado 10: Olha no segundo ano, de Medicina acho que foi o que eu gostei
menos, sim porque havia, ndo havia aquele interesse, ndo havia aquele apoio mesmo,
pronto eu sabia, estudava e sabia fazer as coisas e ele ia 14 comigo e fizeste bem etc.,

precisas de melhorar aquilo, mas ndo havia aquela relacio tdo préxima entre nds e isso

também foi uma barreira muitas das vezes para eu se calhar colocar duvidas ou



percebes, chegar perto do enfermeiro e dizer ou enfermeiro precisava de falar consigo
sobre isto, se calhar a disponibilidade que ela tinha ndo era tanta, ndo demonstrava
tanta, era responsavel por mim, era responsavel por outras coisas, era pela farmdcia, era
por ndo sei qué, andava sempre a correr de um lado para o outro e acho que esse
acumular fung¢des nos enfermeiros orientadores deve ser um pouco posto a parte, porque
se estd a orientar alunos, ok tenho que orientar alunos nio é, ndo digo que ndo possa
fazer uma coisa ou outra, mas se calhar acumular tantas fungdes acaba por ndo ter
disponibilidade para uma nem para outra, nem para o aluno, nem para ele proprio,
porque ele também presta cuidados, ndo é, e isso de facto vai-se reflectir no utente,
porque os cuidados prestados nio sdo de tanta qualidade como nds gostariamos e eu

acho que foi esse o principal factor.

Entrevistador: Quando dizes que ndo tinhas uma relagdo proxima tem haver com a

disponibilidade?

Entrevistado 10: Exactamente, quando ela estava comigo ok tudo 4s mil maravilhas,
mas quando ela tinha que fazer outras coisas e eu estava a prestar cuidados e tinha
alguma duvida e ai agora eu tenho que ir ali entregar estes papeis ja falamos, entrega os
papeis entretanto chegava o doutor ndo sei quantos, precisava ndo sei do qué, percebes é
essa falta de disponibilidade comigo, as vezes fica um bocadinho posta a parte e foi isso

que eu senti mais, a disponibilidade.

Entrevistador: Agora imagina que tinhas todo o poder do mundo para seleccionares

um orientador, quais os critérios que utilizavas?

Entrevistado 10: Que eu utilizava? Olha primeiro a formagdo que ele tinha de base,
Entrevistador: Formacdo em termos de enfermagem?

Entrevistado 10: Ndo ndo, héd bases de enfermagem logico, depois a outro nivel de se
calhar mais ciéncias humanas nio sei, acho que falta 4s vezes um pouco, é tudo muito

tecnicista, falta um pouco aquele humanismo

Entrevistador: Para ti ou para se relacionar com?



Entrevistado 10: Estou a pensar nos utentes em si, pronto para mim um orientador tem
que ser uma pessoa que me permita a mim prestar cuidados de qualidade ndo é?, porque
eu estou 14 para cuidar do utente e da familia e se eu ndo tiver alguém que me apoie a
cuidar, em cuidados de exceléncia, ndo é, aquilo também ndo vai ser cuidados de
exceléncia e ndo vou saber, acho fundamental, em enfermagem, em ci€ncias humanas.

O tipo de interaccdo que existe no trabalho de equipa, como € que € o trabalho de equipa
dele, se € uma pessoa que se interessa ou ndo se interessa, o interesse que ele tem em
formar alunos, hd muitos enfermeiros que nédo estdo interessados em formar alunos e
isso nota-se perfeitamente, ds vezes as proprios expressoes, de ai 14 vém alunos outra
vez!, ou ndo sei qué!, isto 4s vezes é um bocado incémodo, nés sentimos ok nds ndo
estamos a ser bem vindos, isto ndo vai correr bem, depois se calhar até correu.
Disponibilidade, formagdo, interesse, sei 14 acho que, uma pessoa que esteja interessada
em investigacdo, para mim é importante, o querer saber mais em, nunca estar contente
com o que sabe entre aspas ndo €, aquele que no dia a dia tenta perceber um bocadinho
mais daquilo ou um bocadinho mais do outro, a propria auto-formagdo dessa pessoa, o
interesse dela, depois a relagdo que existe entre enfermeiro e a escola, nos, ja disse tive
colegas de outras escolas e nota-se diferenca a maneira como os orientadores vém as
diferentes escolas, eu ndo falo por mim enquanto da escola X, falo por mim como aluna,
porque ja vi colegas de outras escolas que se sentiram mal por isso, haver aquele
estereotipo de X, X, X, aoutra € Y, a outra € Z, a outra € ndo sei o qué, eu acho que eles
devem pdr um bocado ao lado aquele estereotipo, aquelas opinides pessoais da escola e
pensar mais no aluno em si, acho que se tem que ter por base que é enfermagem que se
ensina, se nos estamos numa escola e viemos de uma escola, de uma certa filosofia, mas
se calhar trabalhar com o aluno, o objectivo para ele € ser enfermeiro, é cuidar do utente
independentemente da formacdo ou da escola nio €, os conhecimentos € a maneira
como ele presta cuidados, a maneira como ele se entrega a profissdo e ao doente é que
interessa ndo €, e ndo ser da escola A, B ou C, acho que isso 4s vezes € um entrave entre
aspas viver essa rivalidade, por vezes mais por parte dos enfermeiros que dos alunos e
acho que o enfermeiro deve saber ser neutro nessa posicao, eu tenho um aluno é com ele
que eu tenho de me preocupar e ndo. Depois as vezes, a nivel de apoio emocional, uma
pessoa que saiba perceber quais sdo os teus factores de stress no papel de aluno, nds
como alunos estamos no estidgio e é o processo para entregar, ¢ os trabalhos para a
escola, etc. € o prestar cuidados e € o ndo sei qué e o enfermeiro acho que deve ter

noc¢ao do que € que nds temos que fazer no estdgio, porque por vezes estamos no estagio



e eles pensam ok estds no estigio, estds no estagio os trabalhos que tens que entregar
fazes em casa acabou-se e d4s vezes comeca a ser uma sobrecarga muito grande para nos,
o stress aumenta e a carga emocional fica um bocado debilitada, acho que um
enfermeiro deve ser capaz de saber avaliar isso, tipo como € que tu estds, a nivel

emocional, separacio

Entrevistador: Falando nos processos de enfermagem, achas que os processos de

enfermagem contribuem para a vossa aprendizagem em estagio?

Entrevistado 10: Eu acho que a maneira como sio feitos, eu acho que o processo de
enfermagem até é importante, pelo menos para mim eu senti que ao fazer um processo
de enfermagem estava atenta a mais pormenores do que se ndo fizesse ndo € e depois
uma coisa acho que agora no quarto ano ji sei fazer processos de enfermagem
palpdveis, funcionais, porque utilizamos as coisas, os papeis do centro e tentamos por o
maximo parecido com a pritica, nos anos anteriores eu acho que era totalmente
descabido, porque primeiro damos o processo de enfermagem na escola a estrutura, etc
etc., mas ndo trabalhamos bem o processo de enfermagem na escola ou seja chegamos
ao estdgio e ndo estamos preparadas suficientemente para, ai € um processo ok, vou
colher os dados e tal, planeio, avalio, etc., notas, chegas 14 e pensas ai ndo estou
habituada a fazer isto como € que vai ser e entdo comega a ser um entrave porque tu
perdes tempo a pesquisar como € que eu vou fazer um processo de enfermagem, o que é
que eu tenho que escrever, como € que eu tenho que escrever, isso é um entrave acho
eu, porque como uma pessoa nao estd tdo disponivel para aprofundar conhecimentos e
teres as tuas bases e estds preocupada em se meto escrito membros superiores primeiros
ou inferiores no exame fisico, na colheita de dados se meto NHB ndo sei quantos
respirar, primeiro ou outra NHB, percebes, € um entrave porque também nos estigios
nem sequer utilizam a Virginia Henderson que € o modelo que nés damos na escola, eu
acho que o processo de enfermagem para ser funcional naquele estigio deve ser
adaptado ao servigo, porque se andamos a perguntar as dividas aos enfermeiros que nio
estdo habituados a utilizar aquele modelo e ai eu ndo percebo muito disso e tu ai ok e
como ¢é que vou fazer isto agora?, nao &, se o professor ndo vai ao local de estigio, se
ndo tens grande contacto com ele ficas totalmente desamparada, depois a maneira como
sao feitos os processos, um processo por exemplo de quarenta e tal paginas, cinquenta

para mim € um abuso, porque € tudo muito académico, percebes, ndo, acho que ndo ha



preocupacdo desde o inicio de colocar aquilo funcional por isso é que aquilo nunca
acaba por ser funcional e utilizado na prética, porque dé trabalho. Uma pessoa que vem
da escola que esta farta de fazer processos de enfermagem, chega a casa tem que passar
tudo a computador, fazer as coisinhas todas completas, etc.,etc. E assim eu acho que no
primeiro ano tudo bem porque € para tu saberes o que € que tens que fazer no processo
de enfermagem, tens que saber o que € que tens que por, tudo o que tens que avaliar no
exame fisico, nas NHBs e isso tudo, mas a partir do momento em que tu sabes o que é
que tens que fazer deves comecar a transpor aquilo para a pritica e tornar aquilo
funcional, mesmo que facas as tuas préprias folhas de, para por no processo, ok mas
pores uma coisa que, chegue a hora que estds a falar com o doente recolhes os dados e
vais ds tuas folhas, preenches acabou esta feito, agora teres que chegar a casa e estares a
pensar como € que vais escrever e ndo sei qué, tipo perde-se muito tempo e acho que
por isso € que o processo ndo € tdo funcional, deve ser mais trabalhado na escola, no
objectivo, do que colocado em prética e ndo meramente académico que eu acho que é
académico e os enfermeiros mesmo 14 dizem, apesar de no sitio onde eu estou fazemos
as visitas domicilidrias por exemplo aos recém nascidos e fazemos o plano de cuidados
antes, mas pronto vamos com o plano de cuidados, mas também nao ha aquela recolha
toda de dados inicial e tu interpretas ok eu fazia isto tudo no primeiro ano, mas sera que
¢é necessdrio estar a fazer estas perguntinhas todas? e ndo sei qué, ¢ uma questdo de
depois também conseguires perceber até que ponto € que, o que € que tu precisas de
perguntar ndo é, hé coisas que se calhar ndo vale a pena, porque é que interessa estar a
perguntar isso se ndo tem nada haver, ndo vai implicar na prestacdo de cuidados, claro
que convém teres aquela visdo holistica da pessoa, mas hd pormenores que nds
tinhamos que perguntar no primeiro ano, que os professores, entdo e ndo perguntou isso
porqué?, mas porque € que eu vou perguntar?, ndo vai influenciar, ndo tenho nada que
saber, sei 14 por exemplo a actividade sexual da pessoa, ndo interessa, ndo vai implicar
em nada ndo é, € claro que se o problema da pessoa for directamente relacionado, ou
estiver relacionado é 6bvio ndo €, mas se ndo tiver nada haver para o que € que isso

interessa, quer dizer, tem que ser funcional, € mais nesses pequenos aspectos

Entrevistador: Sdo mais ou menos esses critérios que tu utilizavas ou queres

acrescentar algum?



Entrevistado 10: Da seleccdo? Agora ndo sei, acho que mais ou menos € isso, se calhar

vou-me lembrar de mais algum depois de certeza, mas agora nio

Entrevistador: De todos esses se tivesses que seleccionar um, qual era para ti o mais

importante deles todos?

Entrevistado 10: Do orientador de estdgio?

Entrevistador: Sim do orientador de estigio

Entrevistado 10: E dificil a escolha, porque eu olho e vejo dois, duas linhas nesse
campo que é a formagdo da pessoa e a parte humana que eu acho que so indissocidveis,

nio sei é dificil

Entrevistador: Seleccionavas esses dois era?

Entrevistado 10: Essas duas linhas, porque s6 um s6, eu acho que ndo era capaz de
escolher porque ok uma pessoa, a boa preparagdo da pessoa e os conhecimentos que ela
tem para te poder ajudar, pronto como formador, para estar apto para ser formador é
importante, mas um formador sem ter a parte humana também acho que fica um bocado

descabido e escolhia essas duas vertentes nao sei se € possivel?

Entrevistador: Sim, sim, perfeitamente

Entrevistado 10: Niao consigo escolher s6 um, a disponibilidade, ok é disponivel e
entdao se nao tem conhecimentos?, ou é muito humano, ok, muito humano e entio e se
ndo sabe aquelas bases, ndo mostra interesse, percebes € dificil conseguir escolher sé

um

Entrevistador: E quando dizes conhecimentos, sdo conhecimentos de enfermagem e

conhecimentos pedagdgicos, € isso que queres dizer?

Entrevistado 10: Sim, ou seja um profissional que esteja apto a saber o que € que sabe

e o que € que ndo sabe, ter conhecimento dos seus proprios limites e ter uma boa base



de conhecimentos € 16gico, enfermagem € uma profissdo que tem que ter conhecimentos
a nivel de vdrias dreas, ndo posso dizer que € s6 de enfermagem é claro que ndo, porque
por exemplo uma dificuldade que eu tenho, que tenho sentido agora no estigio é que
nods trabalhamos em equipa, mas como ndo ha aquele trabalho de equipa tdo bom como
nds pensamos que era nio €, que damos na teoria, da equipa multidisciplinar, em que
nés sentamo-nos todos e conversamos sobre, ndo hd e eu sinto falta de ter
conhecimentos a nivel por exemplo de apoio social, servico social, s vezes chegam
situacdes e eu penso ok vou encaminhar, mas se calhar até é melhor encaminhar logo,
percebes, ndo sei o que é que ela vai fazer e a pessoa pergunta ai eu vou ter com a
Assistente Social e entdo depois e eu digo e entdo depois nado sei, ndo é e eu sinto falta,
acho que o enfermeiro deve estar preparado nessas dreas todas, pronto € claro que

ninguém é cem porcento, ninguém sabe tudo, quanto mais tiver preparado, acho que

mais, ndo sei acho que vai ser um formador muito melhor

Entrevistador: O que é que significa para ti estar em estigio?

Entrevistado 10: Estar em estdgio, primeiro gosto, porque € estar com as pessoas, é
contactar mesmo com as pessoas que € uma coisa que eu gosto, mas além de aquelas
coisas todas positivas de ires prestar cuidados, de estares, de seres tu ali enfermeira,
estds a ver, trabalhares com a pessoa também tem um factor negativo que é o factor da
avaliag@o ndo é, e estd ali, ok eu estou a fazer o trabalho, ai mas espera eu estou a ser
avaliada, percebes, € claro que eu tento a0 maximo no estigio ser eu e como se fosse j4,
percebes, ser eu ok ndo ha aqui mais nada de volta a marcar e a pressionar-me, mas
inconscientemente tu estas-te sempre a lembrar-te ah e a professora vai 14 e vai avaliar e
eu vou ser avaliada, percebes, isso ds vezes é um factor stressante, mas acho que é o
local melhor para tu pores em pritica os teus conhecimentos e veres até que ponto tu
estds preparado ou ndo para ser profissional, em que € que tens que apostar mais, porque
nds temos aulas e estdgio, em aulas tu estds na conversa, nem estds a prestar atengao,
em estdgio tu chegas 14 ah aquela aula que eu estava na conversa foi importante e
comecgas a perceber até que ponto é que tu precisas de ir buscar coisas e ir estudar, acho
que € um, para mim um estdgio implica conhecer os meus limites e desenvolver
estratégias proprias para conseguir ir 14 buscd-los e motiva-me, o estdgio motiva-me
mais do que nas aulas, apesar de ser mais cansativo, ndo é, mas motiva-me mais porque

chama-me a atencdo para pormenores que eu ndo estava desperta e que me faz crescer,



percebes querer crescer e amanhd vou fazer isto, sera que sei, vou estudar e tal preparar-
me etc. e depois chego 14 e correu bem ou até ndo correu bem e, quer dizer aquela
vontade de crescer é o que significa o estdgio para mim. Depois tem aquela parte da
avaliagdo que estd 14 sempre, que mesmo que ndés ndo queiramos estd 14 e tu estds
sempre ai tenho que olhar para os objectivos, serd que tenho conseguido isto, posso
mudar aquilo ou ndo posso, bem que 4s vezes o tempo que tens para fazer isso é pouco,
o tempo do estidgio corre completamente, € a trabalhar, s vezes fazes horas a mais
porque tens coisas para fazer ou até gostas de 14 estar a trabalhar e ndo te importas, a
pessoas para atender e tu querias atender aquelas pessoas e depois chegas a casa,
trabalhos para a escola e tens as reflexdes criticas e tudo para entregar e tem que estar
bem escritinho para o professor ler e gostar e os processos para fazer e etc. e chega a um
ponto que estds cansada e a querer dormir e depois a tua vida em casa, a vida social fica
um pouco descabida, porque tens aquelas coisas todas para fazer e tu comecas a pensar
a nivel profissional 6ptimo, a nivel de conseguir conciliar com as outras coisas é um
crescimento assim gradual, é uma adaptacdo a vida profissional e eu acho que isso é

importante para nds porque ¢ uma vida totalmente diferente, estudante e profissional.

Entrevistador: Que competéncias é que tu achas que adquiriste até agora adquiriste

para vires a ser uma boa profissional?

Entrevistado 10: Uma boa profissional

Entrevistador: O que é que € para ti uma competéncia?

Entrevistado 10: O pi competéncia é o que uma pessoa vai adquirindo, percebes, que
te prepara para, tens competéncia para isso, estds preparado para aquilo. A nivel de
comunicagdo, competéncias relacionais, acho que cresci bastante, a comunicacio, de
perceber o outro, de escutar o outro e por-me no lugar do outro, acho que é importante,
muitas vezes nds temos aqueles, aqueles papelinhos, aquelas coisas todas, as
orientacdes e estamos um bocado pegados ao papel e esquecemo-nos de olhar para a
outra pessoa e perceber a outra pessoa primeiro, acho que é uma coisa que eu cresci
bastante, a teoria e a pratica a tal, tens que perguntar isto na primeira consulta e na
segunda e perguntas e o resto e depois se a pessoa tem problemas por trds e ndo estds a

reparar, ou percebes, essas competéncias relacionais, depois a nivel técnico claro isso



foi uma grande evolucdo néo é, a destreza manual e o nivel de conhecimentos isso vai
sendo gradual, mas acho que evolui bastante. Depois a nivel de saber ser, saber estar, o
estar ali, a presenga, a disponibilidade, o interesse e o apoio, acho que também nota-se,
o personalizar, percebes, claro que eu sei que tenho que estar ali e gosto de ser
disponivel, mas eu tenho que ser disponivel de acordo com o que eu tenho a frente, ndo
é, o saber escutar o outro e perceber o outro ndo é, ndo vale a pena estar chapa zero ah
eu vou ser disponivel para toda a gente, eu acho 16gico, vou dar apoio a toda a gente,
mas ndo pode ser, o apoio devia de ser o que aquela pessoa precisa, pronto saber avaliar
a pessoa e saber perceber a esséncia dela para depois poder adequar os cuidados. Depois
os conhecimentos, isso vai evoluindo, noto grande diferenca como € 16gico, também era
impossivel chegar aqui até onde estou e ndo me sentir capacitada para, mas claro que
tenho nogéo perfeita do que € que devo estudar mais e cada dia descubro mais uma
coisinha que gostava de ir estudar para saber e depois sei 14 saber fazer, o saber ser
como pessoa, acho que é muito importante os meus valores, a nivel de, pronto ha
aqueles valores que eu acho que fazem parte da minha pessoa, da minha formagdo sem
ser escola e eu acho que isso € especial, é claro que tenho que saber, saber diferenciar
entre os meus valores, em que claro eu acredito e luto por eles, mas também ndo posso
chegar ao ponto de os querer sobrepor & outra pessoa ndo €, tenho que saber o limite
entre o que € que eu sou e o que é que eu posso ajudar a outra pessoa a ser, mas nio
impor nada, porque valores cada um tem os seus € eu nao posso, quem sou eu para estar
contra os valores dos outros e acho que a minha maneira de ser, é assim claro que eu
sou incapaz de por uma mascara a frente a taparem-me isso ndo posso, sou eu que ali
estou, sou eu enfermeira, eu pessoa que estou ali e acho que aquilo que consegui crescer
foi isto de saber respeitar o outro, saber dar o que eu sou de bom e tentar minimizar os
meus defeitos, percebes, conseguir equilibrar a minha pessoa, da maneira que, lidar com
o outro e ter consciéncia daquilo que sou e conseguir se tiver chateada, se tiver
problemas em casa, eu ndo quero levar aquilo para o local de trabalho, a outra pessoa
nao tem necessidade de estar a levar com isso, tenho que conseguir preparar-me e saber
ok eu estou a trabalhar, vou cuidar daquela pessoa e estou ali para aquela pessoa nio é,
estar a trabalhar para ela, ndo estar a trabalhar, ndo posso estar a cuidar de um doente e a
pensar ai tenho que telefonar a seguir para casa porque tenho aquele trabalho, percebes,
tentar diferenciar um pouco, a vida 14 fora e a vida profissional, € indissociavel € 16gico,
nio sou capaz de chegar ali e fechar a porta e acabou-se, mas tentar a0 maximo

controlar as minhas emocdes e controlar os meus sentimentos € 0s meus pensamentos



quando estou a cuidar da pessoa e acho que isso foi um crescimento, o maior se calhar
que consegui, foi o controlar e perceber o que é que eu estou ali a fazer ndo €, mesmo
como aluna 4s vezes é dificil o stress, estamos a fazer uma técnica qualquer por
exemplo em que temos o professor e o enfermeiro e o professor por acaso apareceu e
estd a espreitar a porta e nds percebemos e comecamos ai ai ai ai, ok eu tenho que
perceber eu estou a ser avaliada, mas eu estou a ser avaliada porqué, porque estou a
cuidar desta pessoa, entdo deixa-me concentrar porque eu estou a cuidar da pessoa,
tentar por-me um bocado a parte dos outros factores stressantes, é dificil e uma pessoa
chega a um ponto que s vezes ja nem, ok respira fundo e o enfermeiro se calhar até
topa e pisca-te o olho e diz ok estd tudo bem continua ndo €, dd assim uma palavra de
apoio, mas hd outras situacdes em que tu consegues e pensas ok eu estou a cuidar desta
pessoa, eu sei o que € que estou a fazer, eu estou consciente do que eu sei e entdo vamos

14, acho que € esse o maior crescimento.

Entrevistador: Quais foram os momentos particularmente dificeis para ti em estagio?

Entrevistado 10: Particularmente dificeis, sei 14 uma coisa dificil para mim foi,
primeiro aquelas primeiras técnicas, para mim eram stressantes, eu quero fazer como
deve ser e a pessoa vai sofrer, porque se eu ndo picar a primeira tenho que picar a

segunda e coitadinha da pessoa, para mim foi dificil, ganhar aquela destreza inicial.

Entrevistador: Achas que tinhas conhecimentos da escola para realizares essas

técnicas?

Entrevistado10: A nivel pritico ndo, acho que agora a escola estd melhor nesse
aspecto, porque nds cd na escola experimenta-mos num brago de plastico e que tivemos
duas, trés, quatro horas para aquilo numa turma de quarenta e tal alunos em que ndo
houve tempo suficiente para praticarmos e vai ser nas pessoas que nds vamos praticar e

ndo temos as bases suficientes para o poder fazer.

Entrevistador: Da parte tedrica ttm? Conseguem pOr em prética essa parte tedrica?

Entrevistado 10: Eu acho que nem sempre, porque é assim nds temos a teoria, tu

chegas a casa, tens o livrinho com procedimentos etc., lavar as maos ndo sei qué,



preparar o material etc. ok tu segues aqueles passos mas é totalmente diferente estares a
olhar para um papel que diz pun¢@o venosa e estares a ver os passinhos todos, chegas a
pratica, convém teres aquilo mais ou menos delineado na tua cabeca para saberes qual é
a tua linha orientadora mas é totalmente diferente tu estds face a uma pessoa, estd
nervosa porque vais picar, porque nio estd tdo bem e porque estd a familia ao pé e estd
preocupada, estd a fazer perguntas a0 mesmo tempo que tu estds a picar € ndo posso
chegar ali e olhar para o brago e pensar vou picar o senhor, vou puncionar e o resto, a
pessoa ndo é sé o brago, ndo € s6 a veia, eu ndo vou estar calada a ver se acerto e fago os
passinhos todos como deve ser, tenho que conseguir estar preparada para estar a
puncionar, a pensar nos passinhos todos e conversar com a pessoa mesmo para ela nao
estar tdo ansiosa, isso € dificil ao principio, ndo conseguia fazer isso, tanto que a
enfermeira ia comigo e ia vendo e falando com a pessoa para ndo estar a ser um

momento em que o stress ainda aumentava mais, foi onde senti mais dificuldades, foi na

passagem mesmo da teoria para a pratica

Entrevistador: E como é que resolvias essas situagdes, a passagem da teoria para a

prética?

Entrevistado 10: Primeiro preparava-me bastante em casa, lia muito, tentava ler e
perceber, hd certas coisas que se tu leres s6 os passos tu ndo percebes, tens que
perceber, entdo mas porque é que vou fazer assim, porque € que tenho que por o braco
de uma maneira, porque é que tenho que pdr a perna da outra, acho que é essencial,
perceber porqué é que eu tenho que fazer assim, porque depois na pratica torna-se mais
facil, porque até mesmo 4s vezes ndo ha as condi¢des essenciais para fazeres tal e qual
como estava nos livros e tens que improvisar e vais improvisar como se nio sabes o
porqué daquilo ser assim, tens que perceber bem o principio, para depois poderes
adaptar mesmo que ndo saibas, mas isso ao principio € claro eu lia o livrinho e era
aquilo que eu queria fazer tudo muito bem, claro, porque era assim que estava nos
livros, mas depois a pouco e pouco fui-me apercebendo que nem sempre é possivel
fazer como estd na teoria, tens que tentar adaptar, mas claro que os principios t€m que 14

estar, se ndo tiverem la a técnica nao fica bem feita.

Entrevistador: Principalmente ias estudando?



Entrevistado 10: Sim ia estudando, ia-me preparando, ia tentando perceber a pouco e
pouco com as diferentes situagdes quais eram os pontos que nao eram tdo favordveis a
colocar a teoria na pratica e tentava contornar, as condi¢cdes por exemplo, os quartos,
seis camas num quarto, queres fazer as coisas e estd tudo apertado e nem tens a
privacidade do doente ali respeitada, tentas ao méximo e ndo consegues € tentar

descobrir outras coisas para poder ultrapassar.

Entrevistador: Recorreste ao enfermeiro orientador ou ao professor?

Entrevistado 10: Sim ao enfermeiro orientador, mais do que ao professor.

Entrevistador: Porque ndo tanto ao professor? O que € que tu achas dos professores?

Entrevistado 10: Porque é assim acho que o enfermeiro primeiro estd 14 mais presente
e percebe, conhece melhor o espago em que tu estds que o proprio professor, conhece as
estratégias que j4 se utilizam ali que sdo favordveis, recorro ao professor quando acho
que as estratégias que estdo a ser adoptadas ndo, percebes, tipo falo com o enfermeiro e
aquilo ndo estd e oh enfermeiro, entdo mas nio podemos fazer assim porque se ndo isto

ndo d4, percebes, quando algum principio ndo estd a ser, como € que hei-de dizer

Entrevistador: Cumprido

Entrevistado 10: Exactamente e falo com o enfermeiro, mas ah € assim que nds
fazemos aqui ok e tu ficas ok e entdo e agora, entdo mas, como aluno tu nio podes
chegar ali, se calhar devias, devia ser possivel tu chegares ali e dizeres oh enfermeiro
ndo se pode fazer isso por isto e por aquilo e eles entdo mudarem, chega a um ponto de
que aquilo ja ser tdo rotineiro que mesmo que tu queiras ¢ muito dificil e o tempo de
estdgio que 14 estds ndo da para teres uma relacdo com a equipa que tu possas chegar 14
e mostrares que consegues e s vezes o professor quando 14 vai se tens uma boa relacdo
com ele acho que é um escape para ti de desabafo, professor eu tentei fazer isto assim,
mas ndo consegui, mas entdo ja sabe que € assim que ndo pode fazer isso, mas que
profissional vai ser vocé se ndo cumprir os principios e eu digo professor eu sei, se fosse
eu fazia assim e assado eu tentei falei com o enfermeiro e nio deu e 4s vezes ou

percebem ou ndo percebem e isso ai ja4 depende do professor que estd contigo, mas é,



acho que tudo isso depende da relacdo que tens com as pessoas, com o enfermeiro e
com o professor. Se for um professor interessado e que te sintas bem com ele e que
tenhas uma relagdo proxima com ele, falas com ele tudo, o enfermeiro também se for
uma pessoa muito préxima, que te sintas a vontade para falares as coisas e perguntares e
dizeres olhe isto acho que ndo estd tdo bem por isto e por aquilo, acho que depende
muito da relagdo que existe entre os trés actores digamos assim do palco, o enfermeiro,
o aluno e o professor, depois isso a quem tu vais dizer depende, depende também se o
professor vai 14 trés vezes, se calhar nessas trés vezes os bocadinhos que temos, estas
preocupada com outras coisas do que propriamente a falar dos problemas que tenhas
tido de outras coisas ndo €, ndo tdo palpaveis, ndo tao interessantes e tu claro que tens
aquele tempo falas daquilo, sabes que o professor chega 14 ja vem com tudo delineado

nem da tempo se calhar de tu poderes falar e s vezes € dificil conseguir esse didlogo.

Entrevistador: Achas que os professores estdo disponiveis para vos ouvir fora desses

tempos?

Entrevistado 10 : Acho que ndo, acho que ndo, porque primeiro os professores que
existem tém vdérios alunos nos estigios e tém as coisas cd na escola para fazer e ah,
agora estou aqui consigo e 4s trés horas tenho que estar no Centro de Sadde para estar
com as outras alunas e entdo vamos 14 marcar a proxima reunido, combinamos um dia
que para nés dd-nos mais jeito e para os enfermeiros que 14 estdo e ah este dia ndo posso
porque 4s quatro tenho que estar no hospital ndo sei da onde, percebes e € dificil
conseguir coordenar e tu comegas a perceber, com o professor ndo da, € melhor, ndo
vale a pena estar a incomodar com isto, ndo é e depois ds vezes pensas para qué, nio
vale a pena, ds vezes até conversas quando 4s vezes vais a escola buscar um livro a
biblioteca encontras o professor no corredor e ele pergunta-te entdo estd tudo bem e ai
por acaso da para falar um bocadinho, percebes, mas ndo ha tempos, ndo ha sem ser
aqueles de avaliagdo que estd 14 com o enfermeiro e ndo hd um tempo para estares com
o professor para conversar, acho que isso faz falta, mesmo para préprio apoio que o
aluno sente da escola, porque eu pelo menos acho que durante todos os estigios vamos
para estigio ndo estamos na escola e ds vezes nds esquecemos a escola um bocadinho
ou se calhar pode ser culpa nossa ndo recorrer tanto aos professores, ha professores que
dizem, 4s vezes vém o professor s6 como avaliador e ndo como um colega de trabalho

que estd aqui, mas € o que a gente sente, se eles ndo vao l4, se nés estamos a trabalhar,



ndo podemos estar em dois locais a0 mesmo tempo, ou estamos a estagiar ou estamos
na escola e o tnico sitio em que os podemos encontrar € na escola, 4s vezes chegamos
cé e por acaso pedimos para falar com ele e ja ndo estd e ndo sabemos quando € que estd
e quando é que ndo estd, t€m reunides daqui e da culd, ¢é dificil, a disponibilidade
também ¢é o tal acumular de funcdes que eu estava a falar a bocadinho que as pessoas
ndo conseguem, claro que elas tentam ao miximo dar resposta, mas t€m tanta coisa para
fazer que acabam por ndo conseguir dar a resposta que queriam a cada aluno, penso que

€ por isso.



Alguns exemplos dados pelos alunos no decorrer das entrevistas

“(...) a primeira vez que eu puncionei uma
senhora, ah, a minha enfermeira orientadora
virou-se para mim e disse-me assim: fogo! isso é o
canal das mancha, se tu ndo furas isso!, eu jd
estava nervosa (...) foi horrivel! e furei trés vezes
a senhora, ndo correu nada bem, o canal da
mancha afundou, ainda levei nas orelhas por
cima, foi horrivel, extremamente horrivel e ainda
deve

hoje  ndo

ser.”(E1,P8)

consigo  puncionar  como

Enfermeiro orientador: intimidar o aluno e a
agressividade.

“(...) ela [docente] chegou-me a perguntar-me
quais sdo os instrumentos bdsicos de enfermagem?
e eu bloqueei completamente (...) eu tinha uma
mnemonica de ter decorado aquilo, ndo me
lembrava de nada (...) bem a mulher comegou a
cascar em mim e se fosse uma situagdo de
emergéncia o que é que vocé fazia? (...) mas eu
bloqueei e ela e se bloquear como é que faz? E eu
chorei, foi horrivel, essa situacdo foi a mais

stressante (...)”(EI1,P15)

Docente : md relagdo com o aluno e exigir que o
aluno responda as questdes formuladas no
momento.

“(...) nas noites era: Vocés vdo ficar acordados
ndo vdo, entdo olhem nds vamos dormir e
acordem-nos as sete (...) . A medicagdo da noite
era: entdo a senhora estd com dores? ndo, mas
olhe tem aqui um Nalotil que é para descansar
melhor, do estilo, toma ld ai o Nalotil, durmam a
noite inteira, que a gente ndo se quer chatear
(...)”(E2,P31)

Equipa de Enfermagem : Saturacio/
desinvestimento da profissao

“(...) eu tive uma experiéncia jd aqui [estdgio em
que ndo gostei da enfermeira orientadora] a fazer
um BM teste (...) quando dava a picada eu estava
ali, espremia (...) e (...) estava de costas para o
enfermeiro orientador e eu comecei a ouvi-la a
falar (...) estds com problemas? resolve-os, mas
eu nem pensava que era comigo (...) porque
podia-me ter tratado pelo nome (...) sei que
depois fui ao café com os doentes e tinha as maos
a tremer, inconsciente aquilo ndo tinha corrido
bem porque quer dizer estar uma pessoa a falar
daquela  maneira para mim foi horrivel
(...)"(E5,P84)

Enfermeiro orientador : intimidar o aluno.

[pior estdgio em que tive a pior docente] “(...) tive
(...) experiéncias (...) mais graves (...) estar um
doente a morrer (...) a minha frente era a primeira
vez que eu me estava a deparar com aquela
situagdo e estava a fazer a higiene (...) e o senhor
comecou com polipneia, tiragem costal,

Docente : Agressividade, capacidade de intimidar
o aluno, e apontar erros sem fundamentar




extremidades cianosadas, eu ndo sabia o que é que
aquilo queria dizer, mas percebia que alguma
coisa ndo estava bem e o enfermeiro que me
estava a orientar disse-me o que é que estava a
acontecer e para eu parar e entretanto foi chamar
a médica e nisto ela [pior docente] chega e
comegou aos berros, porque é que eu tinha parado
de dar a higiene? e que aquele banho ndo se dava
nem ao pior inimigo e que tinha que acabar (...) e
eu a explicar que ndo havia necessidade, se calhar
era melhor deixar a pessoa confortdvel, quentinho
(...) os berros foram mais que muitos, até que veio
a médica, veio o enfermeiro e o senhor faleceu
mesmo e eu sai da sala e desatei a chorar (...) e
quando ela [docente] passou por mim e disse
temos que conversar!, com um ar em que eu
pensei, bom vou chumbar!(...)!(E7,P110)

[pior estdgio em que tive a pior docente] “(...)
havia (...) situacbées de doentes que tinham
prescrigcoes (...) médicas (...) um (...) tinha a
prescrigdo de estar no repouso (...) absoluto (...) e
ela [docente] meteu na cabe¢a que o senhor devia
de ser levantado (...) expliquei que ndo podia
levantar o senhor, mas ela levantou-o e passou um
enfermeiro que estava naquele quarto e viu a
situagdo e foi falar com ela, ela disse-lhe que ele
era Espanhol e que ndo percebia nada daquilo
(...) e ele foi fazer queixa ao enfermeiro chefe,
pronto entretanto depois passou a médica viu-o no
cadeirdo e aquilo foi para ld um rebulico naquele

servigo, foi muito complicado.( E7,P111)

Docente: o ndo ser capaz de prestar cuidados de
qualidade; ndo aceitar as opinides do aluno; ndo
fundamentar as ac¢des que realiza e
essencialmente o ser agressivo e o criar conflitos
com a equipa do local de realizagdo do estagio.

“(... )quando ia fazer o penso contaminei os ferros
(...) disse: Oh enfermeira eu contaminei os ferros
importa se de me ir buscar outros ferros? e ela
[pior enfermeira orientadoraldisse me a frente
dessa (...) doente (...) se eu sou loura aprendi, tu
que és loura falsa tens que aprender também (...)
fiquei (...) nervosa, (...)fui para a casa de banho
(...) chorar (...)”(E4,P69)

Enfermeiro orientador: estabelecer uma ma
relacdo com o aluno

“(...) aquilo era uma coisa impressionante e
andava-mos  atrds dela  [pior  enfermeira
orientadora] (...) no primeiro ano somos uns
chatos (...) aquilo é o champé e o sabonete,
andam sempre um atrds do outro ndo sabemos
muito bem o que fazer e ela dizia é pd parem, vdao
a casa de banho, vido conhecer a casa de
banho(...) e nds  ficdvamos  assim a

olhar(...)”(E4,P69)

Enfermeiro orientador: saturagio no
desempenho do papel de supervisor de estagio,
assim como o facto de muitas vezes os
orientadores encararem os alunos como uma
sombra.







