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RESUMO

Introducao: (0] cuidado em
enfermagem, historicamente construido
no contexto hospitalar, envolve praticas
que ultrapassam o carater assistencial e
adentram o campo das relagdes de
poder. Objetivo: refletir acerca da
pratica de docilizagdo dos corpos
exercida no trabalho da enfermagem no
contexto hospitalar a luz do pensamento
foucaultiano. Método: reflexdo
elaborada a partir da discussao do
cuidado de enfermagem sob uma oOtica
foucaultiana. Resultados:
estabeleceram-se trés eixos de andlise
que guiaram a reflexdo: os corpos
doceis na perspectiva de Foucault; o
hospital, o trabalho da enfermagem e a
docilizagdo dos corpos; e, por ultimo,
possibilidades para exercer um cuidado
nao-docilizante. Consideracoes finais:
em sintese, durante o processo de
cuidar, a enfermeira utiliza de
mecanismos  disciplinares como o
controle de horarios e a elaboragdo
temporal do ato, que tornam os corpos
dos pacientes sob cuidados dobceis,

manipuléveis.

Palavras-Chave: Cuidados de

Enfermagem; Hospitais; Corpo

Humano.
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ABSTRACT

Introduction: Nursing care, historically
constructed in the hospital context,
involves practices that go beyond the
assistential character and enter the
realm of power relations. Objective: To
reflect on the practice of docilization of
bodies exercised in nursing work within
the hospital context in light of
Foucauldian thought. Method: A
reflection  developed  from  the
discussion of nursing care through a
Foucauldian lens. Results: Three axes
of analysis were established to guide the
reflection: docile bodies from Foucault's
perspective; the hospital, nursing work,
and the docilization of bodies; and,
finally, possibilities for exercising non-
docilizing care. Final considerations:
In summary, during the care process,
nurses employ disciplinary mechanisms
such as time control and the temporal
structuring of actions, which render

patients' bodies under care docile and

manipulable.

Keywords: Nursing Care; Hospitals;
Human Body.
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INTRODUCAO

A enfermagem ¢ uma profissdo que lida diretamente com o corpo humano, nos
diversos cendrios e perspectivas do cuidado. Enquanto profissionais de satde,
detentores de um saber, os trabalhadores de enfermagem exercem relacdes de poder (e
sofrem seu efeito) no cotidiano de trabalho nos servicos de satide', seja na Atencéo
Primaria®, seja em ambito hospitalar’.

O hospital, mais particularmente, ¢ uma das instituigdes criadas na modernidade
na qual ocorre a disciplinarizacio dos corpos’. Na concepcdo de Foucault’, a
medicalizagdo deste espago se deu, inclusive, devido a introdugdo de mecanismos
disciplinares no seu ambito, que permitem extrair tempo e trabalho dos corpos, mais do
que bens e riquezas. O mesmo autor reflete que o poder disciplinar fabrica corpos
dbceis, ou seja, corpos passiveis de serem utilizados, submetidos, transformados e
aperfeicoados’.

No cuidado de enfermagem, o poder disciplinar ¢ empregado com frequéncia, e
a pratica profissional perpassa pela formagdo de corpos doceis, uteis para atender os
interesses dos trabalhadores, conforme ja discutido pela literatura, quando aponta que o
disciplinamento dos corpos permeia grande parte das acdes de enfermagem’.

Nesse sentido, foi construida uma indagacdo que norteara essa reflexdo:
considerando-se que a relacdo de sujei¢do imposta pela disciplinarizacdo dos corpos
permeia o trabalho da enfermagem em nivel hospitalar, interferindo na relagdo com os
individuos doentes em todas as etapas do seu processo saude-doenga-cuidado, como
esta pratica ocorre ou poder vir a ocorrer?

O objetivo deste estudo, portanto, € refletir acerca da pratica de docilizagdo dos
corpos exercida no trabalho da enfermagem no contexto do hospital a luz do
pensamento foucaultiano. Destaca-se sua relevancia a partir do entendimento de que se
deve refletir sobre as relacdes de poder nos servigos de saude, uma vez que podem
afetar fortemente a organiza¢do do cuidado. Ressaltamos que essa temdtica ¢ muito
pouco explorada na literatura a luz do referencial de Foucault e pode trazer novas
reflexdes que propiciem a elaboracdo de uma assisténcia de enfermagem mais ética e

democratica.

METODOS
Trata-se de uma reflexdo elaborada a partir de experiéncias e leituras prévias dos

autores, associadas com inteleccdes elaboradas durante o curso da disciplina “Bases
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Filosoéficas e Teoricas de Enfermagem”, componente curricular obrigatério do Programa
de Mestrado em Enfermagem na Atengdo a Satde da Universidade Federal do Rio
Grande do Norte.

Para a organizagdo e apresentagdo dos resultados, trés eixos analiticos foram

elaborados e sdo subsequentemente apresentados.

RESULTADOS

Os corpos doceis na perspectiva de Foucault

Na concepgao foucaultiana, o corpo se encontra diretamente mergulhado em um
campo politico em que as relagdes de poder possuem um alcance imediato sobre ele,
investindo, marcando, dirigindo, supliciando, sujeitando-o a trabalhos, obrigando-o a
cerimoniais e exigindo dele sinais. Esse investimento politico do corpo se relaciona a
sua utilizagdo econOmica, ou seja, as relagdes de poder e de dominagdo sobre o corpo
estdo ligadas a forca de producdo que este possui’.

Para Foucault, o poder € vivo, existindo apenas em ato, e sempre se da de forma
relacional. Sua definicdo representa uma relacdo de forgas, a qual, por sua vez, seria
uma relagdo de poder em que as agdes sdo constituidas de a¢des sobre ac¢des, podendo
ser expressas por atos de induzir, incitar, ampliar, limitar, desviar, dificultar ou facilitar.
Qualquer agrupamento humano, conforme o filésofo, encontra-se sempre cercado por
relacdes de poder, haja vista que a sua manifestacao ocorre devido as relagdes inerentes
a vida em sociedade”.

Foucault concebe a existéncia do poder na condicao de ato, enquanto relagao, de
forma que ele pode ser operado ou exercido, mas nao tido como posse. Destarte, com a
ndo existéncia de poder, mas de relagdes de poder, cumpre-se dizer que o poder nio se
encontra localizado em determinado ambiente, mas esta distribuido no tecido social, em
todos os lugares e pessoas, ¢ utiliza de seus mecanismos para coagir, disciplinar e
controlar os sujeitos’ .

Para Santos’, a concep¢do de Foucault de poder enquanto relagdo acarreta
afirmar que na nao existéncia de poder, mas de relagdes de poder, implica-se em dizer
que este ndo se situa em determinado lugar, mas se distribui na sociedade em todos os
lugares e pessoas, coagindo, disciplinando e controlando os individuos a partir dos seus

mecanismos'’.
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Assim, o poder ¢ entendido no pensamento foucaultiano ndo como algo passivel
de posse, mas que pode ser exercido de forma relacional entre os individuos, existindo,
como condi¢do para isto, a presenca de espacos para a resisténcia e para praticas de
liberdade, visto que na auséncia de tais praticas o poder se transforma em dominagao e
promove objetificacio do sujeito’ .

E nesse contexto que Foucault® afirma que os corpos doceis, produtos do poder
disciplinar, cuja fun¢do maior ¢ o adestramento, sdo governados e manipulados mais
facilmente, visto que a nog¢ao de docilidade une o corpo analisavel ao manipulavel. Para
0 autor, o corpo preexiste como superficie, sendo moldavel e transformavel por meio de
técnicas disciplinareslz.

As disciplinas, por sua vez, funcionam como mecanismos de dominacdo e se
camuflam simultaneamente como exercicio efetivo de poder, consistindo em métodos
minuciosos que possibilitam o controle das operagdes do corpo, impondo-lhes uma
relacdo de docilidade-utilidade que opera uma sujeicdo constante de suas forcas,
traduzindo-se nos métodos através dos quais os sistemas de poder alcangardo como alvo
e resultados os sujeitos em sua singularidade .

As disciplinas fabricam corpos exercitados e submissos, corpos doceis,
ocasionando uma relagdo de sujeicdo, submetendo-os a uma maquinaria de poder que os
esquadrinha, desarticula e os recompde. O objetivo ndo ¢ apenas fazer o que se quer
com o0s corpos, mas fazer com que operem como se quer, a partir de técnicas e conforme
uma eficacia e rapidez determinadas®.

Nesse sentido, cabe refletir sobre o processo de trabalho em enfermagem no
contexto hospitalar, articulando-o com as intelec¢des foucaultianas, considerando as
relagdes de poder e analisando como a enfermagem atua nos corpos dos sujeitos,
ocupando uma posicdo privilegiada para promover sua docilizagdo a partir dos

mecanismos disciplinares.

O hospital, o trabalho da enfermagem e a docilizacio dos corpos

O hospital nem sempre funcionou como um lugar cuja fungao ¢ a de recuperagao
da saude, haja vista que anteriormente funcionava como um espago de assisténcia aos
pobres e de segregagdo e exclusdo social, passando a ser concebido como um
instrumento terapéutico a partir do momento em que se procurou anular os efeitos
negativos que produzia, € a partir da sua organizacao através da disciplina, que

possibilitou sua medicalizacdo®.
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A partir da disciplinarizacdo do espaco hospitalar, aparecem nesse ambiente
alguns controles da atividade descritos por Foucault®, como a elaboragio temporal do
ato e o horario. Utilizando-se de tais controles, a enfermagem pode atuar de maneira a
docilizar os corpos dos pacientes a partir de praticas de poder disciplinar. O controle dos
horérios serve como exemplo nessa perspectiva: ¢ necessario devido a propria dinamica
hospitalar, haja vista a existéncia de varios pacientes cujas necessidades precisam ser
atendidas, e de multiplas tarefas que precisam ser executadas, fato que exige uma
padronizagdo para facilitar o trabalho e a otimizagao do tempo da equipe, tendo-se em
vista ainda a sobrecarga na qual, frequentemente, esses profissionais operam.
Entretanto, como ja mencionado na literatura, atividades que sdo intimamente singulares
a cada sujeito como banhar-se, alimentar-se, dormir e fazer elimina¢des sdo
determinadas por um regulamento que estabelece um hordrio comum a todos os
pacientes, desconsiderando sua individualidade'.

Ainda que muitas vezes o estabelecimento desses regulamentos nao tenha sido
efetuado pela enfermagem, alteragdes pontuais que poderiam ser realizadas para atender
certas especificidades dos sujeitos acabam por nao serem efetivadas, demonstrando que
o trabalho em enfermagem se constitui como trabalho coletivo desenvolvido sob regras
institucionais'®. O austero cumprimento dos regulamentos e rotinas institucionais se
sobrepde ao atendimento as necessidades individuais que, como ja salientado, sdo
diferentes e nem sempre se enquadram nos horarios pré-definidos.

O respeito a individualidade das pessoas sob cuidados hospitalares acerca de
determinados procedimentos nem sempre pode ser considerado, a depender, sobretudo,
do setor de internacdo no qual o sujeito esta admitido, e o ndo estabelecimento de
horarios padronizados tornaria inviavel a prestagao de cuidados pelos profissionais.
Destaca-se, contudo, que a reflexdo se direciona para as ocasides em que a
individualidade poderia ser respeitada, mas ¢ silenciada em virtude de protocolos,
tecnologias que muitas vezes frisam a manuten¢do de um status quo de “coisas que se
ensinam as enfermeiras”, conforme discutido por Kruse'’.

Nesse prisma, o hordrio e seus trés grandes processos: o estabelecimento de
cesuras, a obrigacao de realizar tarefas determinadas e a regulamentagdo dos ciclos de
repeticdo permeiam a pratica de enfermagem hospitalar. O respeito aos horarios, sua
exatiddo e regularidade representam virtudes fundamentais do tempo disciplinar, que

impedem o desperdicio de tempo e possibilitam sua utilizacdo maxima.
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A elaboracdo temporal do ato atua como uma espécie de esquema anatomo-
cronoldgico do comportamento, no qual o poder penetra minuciosamente no corpo,
controlando o desenrolar das fases do ato em si, também ¢ observavel no processo de
trabalho em enfermagem. Pode-se citar como exemplo o posicionamento dos pacientes
em seus leitos em diversas situagoes.

Cabe ressaltar que o posicionamento de um paciente deve ser consonante com as
finalidades que determinada posicdo traz de beneficios para a reabilitacdo dos
individuos, ou mesmo pode ser necessaria para a realizacdo de determinado
procedimento. No entanto, a elaboracdo temporal do ato aqui pensada se trata das
atividades realizadas pela enfermagem para facilitar a realizagdo de determinado
procedimento pelo profissional, ainda que isso traga desconforto para o individuo e que
poderia ser executado de outra forma, com um dispéndio maior de tempo, por exemplo.

Pode-se tomar como exemplo o posicionamento das mulheres na sala de parto,
local em que a mulher nem sempre decide em qual posicao se sente mais confortavel
para parir, ainda que seja a protagonista do proprio parto. O exercicio excessivo de
poder sobre os corpos das pacientes nesses cenarios ¢ invisibilizado no cotidiano
assistencial e tido como boa pratica e leva o individuo a crer que as praticas seriam para
seu proprio bem".

Outro exemplo que ¢ valido mencionar sdo os procedimentos de contengdo
mecanica utilizados para imobilizacdo dos pacientes no leito. Ainda que se necessite
garantir a seguranca do paciente por quadros de desorientacao ou delirium, a realizagao
desse procedimento se d4, em muitos casos, para que o profissional ndo tenha de se
preocupar em vigiar mais atentamente o individuo, ou para ndo ter de repetir um
procedimento como a inser¢ao de um cateter periférico. A manutengao dos dispositivos
médicos tem, realmente, sido apontada como principal motivo para aplicagdo de
contengdo mecanica pelos enfermeiros'®. No entanto, encontra-se na literatura que outro
motivo muito comum ¢ o desconhecimento por parte desses profissionais de outra
medida que poderia ser aplicada'’. O procedimento, inclusive, ndo ¢é livre de danos para
o individuo hospitalizado, que pode vir a apresentar lesdes de diversos tipos, por
exemplo.

No imagindrio coletivo, a conten¢gdo de um individuo doente ¢ vista com
repudio. No entanto, esse mesmo procedimento, ainda que em circunstancia diferentes,
¢ comumente realizado no contexto hospitalar e tido como normal. Alternativas vidveis

nao poderiam ser pensadas e colocadas em pratica? Observamos que, apesar de ser um
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procedimento que necessita de prescricio médica, a contencdo mecanica ainda ¢
aplicada pelos profissionais como forma de “facilitar” o processo de trabalho. Ressalta-
se que a enfermagem tem na relagdo terapéutica possibilidades de evitar que se recorra a
esse procedimento, ou posterga-lo o maximo possivel, e adotar uma postura de cuidados
que proporcione seguranga ao paciente.

Essas observagdes conduzem a pensar que se impde ao paciente uma sujei¢ao a
procedimentos por vezes desnecessarios, e o fato de este vir a questionar-se ou opor-se
seria considerado um empecilho criado por ele proprio a sua recuperacdao. Outros
autores corroboram tal pensamento, afirmando que a disciplina imposta pela rotina
hospitalar fabrica a representacdo nos pacientes de que os profissionais sabem o que
estdo fazendo, logo podem executar qualquer ato'®.

Nesse mesmo sentido, Bagnato'’ pontua que nos casos em que os sujeitos
hospitalizados vao contra a disciplina instituida no hospital, o fato causa espanto e até
mesmo indignagdo em muitos profissionais que estdo habituados a um comportamento
mais docil do paciente. Contudo, ¢ esperado que os profissionais assumam uma postura
que amplie a consciéncia do sujeito e capacite-o a exercer poder sobre o seu corpo e
seus desejos’.

Os controles descritos e utilizados pela enfermagem fazem crer que a relagdo
entre enfermeira e paciente ¢ uma relacdo de poder disciplinar, em que ndo ¢ permitido
que pacientes exercam sua liberdade em escolhas simples, tornando o corpo do paciente
docil e, assim facilmente manipulavel.

Nessa perspectiva, ¢ valido mencionar o conceito de pandptico, idealizado por
Jeremy Bentham e interpretado por Foucault, para analisar mais precisamente essa
relacdo de sujei¢ao. O panodptico se trata de uma estrutura de vigilancia que permite o
controle constante dos individuos sem que eles saibam se estdo sendo observados a todo
momento. Assim, a vigilancia torna-se internalizada e os individuos, cientes da
possibilidade de serem observados, se autorregulam, moldando seu comportamento
conforme as expectativas impostas®.

No hospital, assim como no panoOptico, os pacientes nao estdo apenas
fisicamente controlados, mas também influenciados pela expectativa de vigilancia e
pela padronizagdo de horarios e procedimentos. Essa expectativa atua como um
mecanismo de controle invisivel que os leva a obedecer sem questionar, pois sabem que

0 ndo cumprimento pode trazer consequéncias.
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Nesse sentido, a enfermagem age como uma extensao desse "olho vigilante",
aplicando protocolos e regulamentos que o paciente internaliza, promovendo uma
obediéncia voluntaria, cuja padronizacdo e o controle tornam o paciente um ‘“‘corpo

doécil”, adaptado as rotinas hospitalares, conforme ja reiterado.

Possibilidades para exercer um cuidado nao-docilizante

Nossa reflexdo ndo busca responder ao que se questiona no titulo desse eixo
analitico, uma vez que, no pensamento foucaultiano, ndo ha indicacdo de que a
fabricagdo de corpos doceis seja uma coisa boa ou ruim, ou uma coisa a ser superada;
mas sim, que isso foi uma forma de produzir sujeitos para a modernidade, para que os
individuos se adaptassem as fabricas, as escolas, ou aos hospitais — alvo de nosso texto.
Trata-se de uma analise da situa¢dao, que rompe com a reproducdo daquilo que ¢ feito
pela modernidade: classificar o que ¢ certo e o que ¢ errado, € o que deve ou ndo ser
corrigido.

Buscamos pensar uma assisténcia pautada na 6tica foucaultiana de que onde ha
poder, ha também espago para liberdade, que deve ser considerada nao apenas como um
direito que deve ser garantido ao sujeito sob cuidados, mas um principio norteador dos
cuidados de enfermagem, de forma a estimular uma relagdo democratica entre os
sujeitos adoecidos e a equipe de enfermagem e dissipar a imagem de sujeicdo e
docilizacao daqueles que sao considerados “bons pacientes”.

A exceléncia da profissdo de enfermagem se estabelece no cuidado, que exige
empatia com as fragilidades e problemas de satide apresentados pelo paciente, e tal
empatia s6 consolidar-se-4 a partir do fortalecimento do relacionamento interpessoal
entre esses dois sujeitos™. Nessa perspectiva, pensar uma assisténcia de enfermagem
nao-docilizante perpassa, além da respeitabilidade aos principios éticos e bioéticos e da
humanizagdo, por oferecer uma assisténcia em que os sujeitos exercam as praticas de
liberdade, defendidas por Foucault, que podem ser efetivadas a partir da criagdo de
espacos de didlogo entre profissional e paciente, nos quais haja possibilidade para que
este exergca sua autonomia € tome seus posicionamentos de forma ativa, diante dos
saberes dos profissionais'®. A modificacio das relagdes de poder no ambito hospitalar,
sobretudo do exercicio do poder disciplinar pela enfermagem ¢ um passo importante

para alcancar a democratizagdo nos modos de produgdo do cuidado.
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CONSIDERACOES FINAIS

O cuidado de enfermagem em ambito hospitalar pode estabelecer um
disciplinamento que fabrica corpos doceis, moldaveis ao interesse desses profissionais.
A docilizagdo aparece, portanto, como um produto da utilizacdo dos controles da
atividade descritos por Foucault, que sdo postos em pratica pela enfermagem de forma
inerente ao processo de cuidar, que deveria, contudo, pautar-se em uma relagcdo
democratica que permita o protagonismo do sujeito sob cuidados e considere suas
decisdes, quando possivel. Para isso, o estabelecimento de vinculo com aqueles que
cuidamos e a democratizagdo das relagdes de poder que se materializam no contexto
hospitalar se fazem essenciais.

Ainda que qualquer relagdo humana sem poder seja, nas palavras de Foucault,
uma abstrac¢do, necessita-se considerar atitudes dialogicas entre enfermeiro e cliente,
para que as relagdes de poder que circulam no hospital ndo pesem apenas sobre o corpo
do paciente e esvaziem sua capacidade decisoria.

Por fim, sugere-se que mais estudos sejam desenvolvidos acerca da tematica,
sobretudo estudos de campo sobre os discursos trazidos pelos enfermeiros da area
hospitalar em relagdo ao biopoder, em especial nas situagdes assistenciais, uma vez que
o assunto ¢ pouco explorado, principalmente em estudos mais atuais na literatura de

enfermagem do Brasil.
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