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RESUMO:  No presente estudo ,  procedemos a aná l ise interna da ABEn ,  d iante dos objetivos: conhecer as representações 
dos enfermeiros membros das D i retorias das Seções e D i retoria Naciona l  sobre a ABEn e fornecer subsíd ios para o 
planejamento e i mp lementação do  projeto de forta lecimento inst i tuciona l . Os cenár ios de  obtenção dos dados foram as 
d i retorias das Seções e a D i retoria Nacional  e os suje i tos constitu ídos por todos os membros d ispon íveis de cada D i retoria 
de seção e dois membros da  ABEn Naciona l . Para a captação dos dados foi ut i l izado um form u lário ,  que fo i respond ido 
por 1 5  Seções,  no per íodo de 1 997 a 2000.  A aná l ise dos dados do materia l  emp í ri co foi feita em duas vertentes, sendo a ·  
primeira fundamentada no Discu rso do Sujeito Coletivo-DSC e a segunda na Anál ise I nstituciona l .  Os resu ltados permitiram 
evidenciar as representações desses sujeitos sobre a ABEn ,  de modo a poss ib i l itar  q u e  estratég ias de market ing possam 
ser viabi l izadas.  
PALAVRAS-CHAVE :  AB En ,  associação de enfermagem , representações socia is  

ABSTRACT: l n  the present study, an i nternal analysis of the Brazi l ian Association of  N u rs ing (ABEn)  was carried out  in  order 
to identify the representat ions of the members of the national and reg ional management departments of ABEn, regard ing th is 
association .  The objective was to gather subs id ies for the p lann ing and implementat ion of a project a iming at institut ional  
empowerment. The scenarios for data col lection were the reg ional and national  management departments ,  as wel l  as al i  the 
members avai lab le from the each reg ional  sect ion and two members from the nat ional  office. Data collect ion was done 
through a form , which was answered by 1 5  sections du ring the period between 1 997 and 2002 . The analysis of the empirical 
data material was done i n  two ways. The fi rst analys is  was based on the Discourse of the Col lective Subject - DCS, and the 
second through I nst i tut iona l  Analys is .  The representat ions of the subjects interviewed cou ld  be ident ified , enabl ing the 
planning of market ing strateg ies for ABEn .  
KEYWORDS:  Brazi l i an  N u rs ing Association , nu rs ing associations ,  socia l  representations 

RESU MEN :  En el  presente estud io hemos proced ido ai aná l is is  i nterno de la ABEn ,  con los objetivos a segu i r :  conocer las 
representaciones de  los enfermeros m iembros de las D i rectivas de  las Secciones y D i rectoría Nac iona l  y sumin istrar 
subsid ios para p lanear e i mplementar e l  p royecto de fortalecimiento inst ituciona l .  Los d atos se recogieron en las mismas 
Secciones y en la D i rectoría Naciona l ;  los sujetos dei anál is is fueron los m iembros d ispon ibles de cada D i rectoría de 
Sección y dos miembros de  la  ABEn N acional .  Para recoger los datos se ut i l izó u n  formu lario a i  que  respondieron 1 5  
Secciones,  de 1 997 a 2000.  E I  aná l is is  de los datos dei material emp ír ico se h izo en dos vertientes ;  la primera estaba 
fundamentada en el Discurso dei Sujeto Colectivo-DSC y la segunda en el Análisis I nstitucional .  Los resu ltados han evidenciado 
las representaciones de esos sujetos sobre la ABEn ,  de modo a pos ib i l i tar q u e  estrateg ias de market ing se puedan 
potenciar. 
PALABRAS CLAVE:  Asociación B ras i lena de Enfermería , asociación de  enfermería , representaciones sociales 

Recebido em 24/04/2002 
Aprovado em 26/08/2002 

1 Enferme i ra .  D i retora do  C E P E n/AB E n ,  gestão 1 995/ 1 998.  Professora Assoc iada do Departamento de  Enfermagem 
Materno I nfant i l  e Ps iqu i átr ica da  EE-USP. 

2 Enfe rme i ra .  D i retora d o  C E P En/A B E n ,  gestão 1 998/200 1 .  P rofessora Dou tora d o  Departame nto d e  Ori entação 
Profissiona l  da  EE-USP. 

3 Enfermeira .  Professora Associada do Departamento de Orientação P rofiss iona l  d a  E E-USP. 

Rev. B ras .  Enferm . ,  B ras í l i a ,  v. 55 ,  n .  4, p. 399-407 ,  j u l ./ago. 2002 3 9 9  
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INTRODUÇÃO 

Deco rr i d o s  s e t e n t a  a n o s  d e  e x i s tê n c i a  d a  
Associação Bras i le i ra d e  Enfermagem e ,  tendo clareza da 
importância da institu ição no cenário nacional como pioneira 
em d iferentes projetos de  vita l ização da p rofissão ao longo 
deste per íod o ,  os m e m b ros  da D i reto r ia  Nac iona l  e 
CONAB En4 i d e nt i fi cara m  a n ecess i d a d e  d e  provocar 
tra nsformações na at i t ude  dos e nfe rme i ros  perante a 
i n st i t u i çã o ,  n o  q u e  d i z  respe i to  a u m a  p a rt i c i pação  
d iferenciada em termos qua l itativos e quantitativos. 

Empreendendo esforços nesta d i reção é q u e  o 
Centro de Estudos e Pesqu i sas em Enfermagem-CEPEn 
Nacionais foi incumbido ,  pe la  D i retoria Naciona l ,  de rea l izar 
uma pesqu isa de opin ião com os enfermeiros sobre a ABEn 
pa ra subs i d i a r  u m a  ca m p a n h a  de marketing p a ra a 
Associação. 

O processo de e laboração desse projeto nos levou 
a refleti r  sobre os questionamentos que deveriam ser feitos 
aos profiss ionais enferme i ros ,  que  propic iar iam reve lar  a 
pe rcepção d estes e m  re l a ç ã o  a o s  p o n tos  a se rem 
transformados, criados e substitu ídos, de modo a fornecerem 
elementos para a refer ida campanha de marketing. 

Um prime i ro d esafi o  re lac ionava-se a defi n i r  a 
amostragem que fosse representativa dos enfermeiros e 
tivesse a abrangência nacional capaz de retratar as d iferenças 
reg ionais e compor o quadro geral da  ABEn . 

Como a fi na l idade do estudo era o de fornecer 
subsíd ios para um plano de marketing, ju lgamos necessário 
consu ltar especia l i stas no assunto para nos aux i l i a r  na 
composição do projeto.  Segundo os especia l i stas todo 
processo para a elaboração de u m  plano de marketing, deve 
seg u i r  u m a  s i stemat ização de co l eta d e  d a d o s  para 
conhecimento tanto do produto quanto do  mercado ,  mas 
em primeiro lugar, vem a defin ição do produto. 

Esse processo envolve anál ise i nterna da institu ição 
para planejamento e contro le do "modus operandi"  para que 
este seja constantemente ava l i ado e reorgan izado ,  a part ir 
da identificação dos seus concorrentes ,  dos pontos fortes e 
fracos e red irecionamento de metas .  I sto se deve ao fato de 
que um determinado produto, entenda-se aqu i ,  como produto 
a ABEn, não estacione ou regrida no mercado. Todo produto 
só é considerado de boa q ua l idade e de  sucesso se e le 
sempre está em alta .  A estab i l i dade ,  mesmo que  fl utuante 
não qua l i fica o produto para o mercado .  

Ainda ,  segundo esta perspectiva , para que  uma 
organização,  empresa ou produto seja d ivu lgado há que se 
ter  clareza sobre o que d ivu lgar a respeito de seus  aspectos 
posit ivos a serem ju lgados.  Para tanto , é necessária uma 
anál ise interna sobre suas final idades, clarificar e defin i r  seus 
objetivos , e os meios que a organ ização d ispõe para atender 
estes objetivos . 

O posicionamento no mercado - a definição da ABEn 
enquanto uma organização representativa dos enfermeiros,  
só pode ser defin ida na comun idade ,  em prime i ra instância ,  
por  aqueles que a conhecem,  ut i l izam e ne la  trabalham,  pois 

estes conhecem melhor do que n inguém seus pontos fortes 
e seus pontos fracos ,  seus objetivos e propósitos, dificuldades 
e necess i dades ,  q u e  tam b é m  podem ser obt i dos por 
comparação com os me lhores do mercado,  com aqueles 
que têm conseguido vencer d ificu ldades semelhantes as que 
a ABEn tem enfrentado.  

Dessa forma ,  para o empreend i mento de uma 
campanha de marketing  da Associação ,  era necessária a 
defi n ição de metas e d e  u m  programa que ind icasse mais 
claramente os cam inhos para o empreend imento de um 
projeto de valorização da  ABEn .  Esses passos sequencia is 
ser iam : 1 ° ) Exp l i ca r  a s i t u ação d a  o rg a n ização em 
momentos a nter i ores ,  no  momento atua l  e fu tu ro ;  2°) 
Espec i f icar  as opo rt u n i d a d es e os  prob lemas q u e  a 
o rg a n i za ç ã o  t e m  p o s s i b i l i d a d e  d e  e n co n t ra r  o u  
concretamente enfrenta; 3°) Estabelecer objetivos especificos 
e rea l íst icos; 4°) Especificar as estratégias de market ing ;  
5° )  Ind icar com exat idão os responsáveis pe la  execução do 
programas; 6°)  Apresentar metas e programas devidamente 
quantificados;  7°) Estabelecer prazos para a execução dos 
programas e respectivos controles e aval iação. 

Ass im ,  para a consecução dos dois passos in icia is ,  
era necessá r i o ,  p r i m e i ra m e nte rea l i za r  uma a n á l i se  
s ituacional que  remetesse,  à uma aná l ise i nterna do que 
tem s ido o "modus  operant i "  e as possi b i l idades futuras da 
organ ização, para atender aos objetivos que já estão postos 
e os que serão propostos , bem como as situações favoráveis 
vivenciadas ,  as desfavoráveis  e suas causas,  os pontos 
fracos e fortes e suas origens .  I sto exig iria um trabalho sério 
de aná l ise i nst ituciona l .  Pressupúnhamos que sem este 
ponto defin ido claramente, todo o programa a ser planejado 
correria o risco de  ru i r. 

A part i r  do escla reci mento desses aspectos,  é que  
pode r í amos  t raçar  os  o bj et ivos d e  u m  p rograma d e  
fortalecimento institucional ,  bem como traçar planos d e  ação, 
contro le e monitoramento do mesmo. 

Na perspectiva de  um planejamento estratégico, era 
necessár io i dent if icar na  rea l i dade  concreta de l i neada , 
basicamente duas  variáve is :  a oportun idade representada 
pe los pontos fortes , ou  seja o reconhecimento da situação 
favorável e a ameaça , constitu ída pelos pontos fracos , que 
del ineia a situação desfavorável .  Dessa maneira ,  conclu ímos 
que  uma pesqu isa de op in ião sobre a ABEn ,  não nos daria 
o resu ltado esperado e só nos traria um desgaste e gasto 
instituc ional . 

No entanto , o apelo de reformulações da ABEn não 
poderia ficar sem resposta e para tanto propusemos um 
estudo em etapas ,  que servir ia para o propósito i n icia l .  

Ass im ,  procedemos p rime i ramente uma aná l ise 
i nterna d a  A B E n  cujos  objet ivos fo ra m :  con h ecer as 
representações dos enfermeiros membros das Diretorias das 
Seções e D i retor ia N ac iona l  sobre a ABEn e fornecer 
subsíd ios para o p lanejamento e implementação do projeto 
de fortalecimento i nst ituciona l . 

Em re lação aos aspectos ét icos em pesq u i sa 
envolvendo seres h umanos ,  conforme recomendado na 

4 Conse lho Nac iona l  d a  ABEn ,  i nstância de l i berativa q ue reúne  O i retoria Nac iona l  e p res identes das seções. 
5 A d i retoria do C E P E n  Nac iona l  1 995/1 998 era constit u ida  pe las profas  Oras.  Lu iza Ak iko Hog a ,  Kazuko Uch i kawa 

Graziano , Maria J ú l ia Paes S i lva , Maria  Amél ia  Campos O l ive i ra e Is i l i a  Aparecia S i lva [d i retora] .  
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Resolução CONEP 1 96/96 ,  va le ressaltar que o projeto em 
questão foi apresentado nas reuniões do CONABEn,  em 1 997 
e 1 999 e 2000 ,  ocasião em q ue foram esclarecidos todos os 
proced im entos metod o lóg i cos ,  g a ra nt i do  o s i g i l o  d a s  
i nformações e anon imato dos  i nforma ntes , b e m  como 
comparti l hados os i nteresses e objetivos da pesqu isa ,  sua 
fi na l idade e a desti nação dos resu ltados do estudo .  Como é 
de conheci mento gera l ,  o C O NABEn é constitu ído por 
pres identes das seções e pe los  membros da  D i retor ia 
Nacional . Nesta reunião,  o conjunto desses sujeitos declarou 
verba lmente seu consent i mento l ivre e esclarecido em 
part i c i pa r  d o  estu d o ,  bem co m o  de com p a rt i l h a r  as 
intenciona l idades da pesqu isa com os demais membros de 
suas d i retorias .  

T RAJ E T Ó R I A  E F U N DA M E N TA Ç Ã O  T E Ó R I C O ­
METODOLÓGICA 

Os cenár ios d e  obtenção dos  dados fora m as 
d i retorias das Seções e a D i retoria N aciona l .  F izeram parte 
do estudo todos os membros d i spon íve i s  de cada D i retoria 
de seção e dois membros da ABEn Naciona l , sorteados 
a leatoriamente em reu n ião ord i ná ria  da  D i retoria ,  os qua is ,  
optaram por  responder em conjunto com a ABEn Estadual  a 
que pertenciam . 

Foi enviado u m  formu lá rio para cada seção e para 
os membros da d i retoria Naciona l ,  contendo as orientações 
sobre o preench imento deste e a data aprazada de devolução 
para a d iretoria do CEPEn Nacional . Dos formulários enviados 
no período de 1 997 obtivemos resposta de apenas c inco 
Seções ,  o que  nos i m poss ib i l itava de rea l iza r  uma aná l ise 
densa e fided igna .  Ao i n iciar a nova gestão do CEPEn- 1 998/ 
200 1 , foram enviados novos formu lários para as seções em 
que ,  no espaço de quase um ano ,  obtivemos o retorno de 1 5  
Seções . 

A aná l i se dos dados do materia l  emp í rico foi fe ita 
em duas vertentes .  A primeira ,  fundamentada no Discurso 
do Sujeito Coletivo-DSC; a segunda ,  na Anál ise Institucional . 

O conte ú d o  d o s  d i sc u rsos  reg i st rados  pe los  
membros das  d i retorias das  ABEns foi ana l isado segundo o 
método do Discurso do Sujeito Coletivo-DSC,  o q ua l  sugere 
uma forma de organ ização das fa las de  mane i ra que  o 
pesq u i sador  resgate os s ignos  d e  con hec imentos d os 
participantes do estudo ,  nos próprios d iscursos, sendo uma 
"estratégia metodológ ica com vistas a tornar  mais clara uma 
dada representação socia l  e o conju nto das representações 
que conforma um dado imag inário" (LEFREVE et a I . ,  2000,  
p .  1 9) .  

Na ut i l ização dessa estratég ia de organ ização dos 
dados empíricos, considera-se quatro figuras metodológicas: 
a ancoragem que são os pressupostos , teorias ,  conceitos , 
h ipóteses que estão inseridos e são resgatados no d iscurso 
do indivíduo; a idéia centra l que constitue-se nas afi rmações 
que permitem destacar o essencia l  do conteúdo d iscu rsivo; 
as expressões-chave que são segmentos dos depoimentos 
que permitem o resgate do que  é essencia l  e está expresso 
no conteúdo d iscu rsivo e o d iscurso do sujeito coletivo: a 
elaboração do DSC toma-se como ponto base os d iscursos 
em "estado natural" ,  que são submetidos a uma fragmentação 
a parti r da seleção das pri ncipais ancoragens e idéias centra is 
presentes em cada um dos d iscursos ind ividua is  e em todos 
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eles reun idos ,  e q u e  resu lta na  reconsti tu ição d iscursiva da 
representação socia l .  

As  formas de organ ização dos  depoimentos podem 
ser fe itas de duas  maneiras sendo que na primeira ,  ana l isa­
se cada depoimento e extraem-se , de cada um ,  as diferentes 
(mas complementares ) idé ias centra is e suas expressões­
chave para e laboração do DSC e, na segunda forma ,  cada 
depoimento é ana l isado ,  extra indo-se as idé ias centra is ,  
identificando-se as idé ias centra is igua is  ou equ iva lentes e 
suas respectivas expressões-chave. Esses núcleos são 
agregados de  mane i ra d iscu rsiva , cujo encadeamento das 
expressões-chave das idéias centra is iguais ou equivalentes, 
constituem os Discursos do S uje ito Coletivo. 

Após a aná l i se dos dados no método do DSC, os 
d i scursos são apresentados ,  j untamente, com a aná l ise 
i nst ituciona l ,  u ma vez que estas duas vertentes de aná l ise 
são feitas sobre os mesmos dados empí ricos.  

Diante da intenção de buscar a representação social 
das d i retor ias das ABEn- Seção,  em re lação: ao que era ,  o 
que é e o que pode v ir  a ser a ABEn ,  enquanto Associação e 
con s i d e ra n d o  s u a s  fi n a l i d ad e s ,  rea l i zamos a Aná l i se  
Instituciona l .  Em relação ao método da Anál ise Instituciona l ,  
cons ideramos que nessa d i reção ,  acred itamos que  os 
membros de  uma d i retoria podem ser tomados como porta 
vozes da representação q u e  a I nstitu ição ABEn tem no 
contexto de uma  Ent idade de C lasse. 

Cabe ressaltar que os estudos d i recionados ao 
cam po d a  a n á l i se  i n st i tuci ona l ,  têm apontado para a s  
d ificu ldades d e  se p e n s a r  as  I nst itu i ções. Isso porq u e ,  
existem riscos d e  natu reza psíqu ica que permeiam nossa 
re lação com as  i n st i tu i ções d a s  q ua i s  fazemos parte . 
Segundo Kaes ( 1 997) ,  na i nstitu ição projetamos parte do 
nosso eu ind iferenciado e ,  portanto, i rrepresentável .  Para o 
autor, a i nstitu ição opera ,  também , como um sistema de 
víncu los do q ua l  somos parte i ntegrante. Portanto , o que na 
institu ição permanece como sofrimento, continua impensado 
devido à presença de  mecan ismos de defesa . 

Seg u ndo Lapassade ( 1 989 ) ,  a i nst itu ição é u m  
conj unto do q u e  está i nstitu ído e ,  enquanto ju risd ição e 
po l í t ica , pa uta tod a e q u a l q u e r  re l ação .  J á ,  seg u n d o  
A lbuquerque  ( 1 98 1 ) ,  a i nstitu ição pode ser defin ida como 
um conjunto de práticas ou  de relações socia is  que se 
repetem e se leg it imam ,  enquanto se perpetuam.  

Para B leger  ( 1 984 ) ,  a i nstitu ição é um conjunto de 
normas e padrões d e  at ividades ,  agrupadas em torno de 
va lores e funções socia is .  

E i n teressante ressaltar que  essas defin ições de  
i nst i tu ição  se d iferenc iam d o  conceito de  organ ização ,  
tomada do senso comum,  onde  esta representa a d istribu ição 
h ierárqu ica de funções que se rea l izam em um dado espaço. 
Cabe expl icitar que a anál ise do material empírico, constituído 
pelo d iscurso dos d i retores ,  teve como referência a ABEn 
enquanto uma i nstitu ição e não como uma organização, visto 
q u e  n o s s o  i n t e r e s s e  fo i d i re c i o n a d o  à ca pta r a s  
representações sobre o conjunto das práticas e das relações 
socia is  passadas ,  presentes e futu ras que legit imam esse 
espaço no campo de ação associativa e profissiona l ,  no 
cenário  naciona l .  

Quando tratamos do campo d a  anál ise instituciona l ,  
há uma d ivers idade d e  recortes teóricos e metodológ icos 
poss íve i s  e q u e  i n d i c a m  p a ra d i fe rentes d i reções e 
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poss ib i l idades d e  coleta e tratamento dos dados .  
Contudo, apesar da d ivers idade de abordagens,  os 

trabalhos de intervenção ,  no campo instituc iona l ,  requerem 
uma anál ise voltada para a rea l idade psiquica comparti lhada 
(comum e singular) que, mu itas vezes, expressa os confl itos , 
sofr imentos e ambigü idades de  sent imentos dos sujeitos 
que atuam nesse campo.  Assim ,  é importante sa l ientar que 
é a partir da subjetiv idade do d iscurso , i nd iv idua l  e coletivo, 
produzido à respeito da i nstitu ição,  da escuta desse e da 
demanda que nele se expressa que pode-se definir  a natureza 
e o objeto de traba lho a ser recortado .  

Dentre as correntes teórico-metodo lóg icas que 
poss i b i l i t am a a n á l i se  i n st i t uc i o na l ,  d e stacam-se os  
estud iosos de i nfl uência argentina ,  como Barembl itt( 1 982) ,  
Bleger ( 1 984) ,  dentre outros e de estud iosos franceses, como 
Lourau ( 1 975) ,  Lapassade ( 1 989) ,  Dejours ( 1 988) ,  Dejours ,  
Abdouche l l i  e Jayet ( 1 994) e Kaes ( 1 997) .  

Neste traba lho tomaremos como referência Bleger 
( 1 984) ,  Dejou rs ,  Abdouche l l i  e Jayet ( 1 994 )  e Kaes ( 1 997) ,  
d a d a  a faci l i dade d e  acesso à l iteratu ra q u e  t e m  s i d o  
p rod uz ida a part i r  desses refe renc ia i s  e a ri q u eza d e  
poss ib i l idades apontadas pe los estudos que  tem derivado 
das abordagens,  por eles suger idas ,  no  campo da aná l ise 
institucional . 

Ass im ,  segundo esses autores ,  estudar  o campo 
das institu ições imp l ica em extrapolar os l im ites da visão 
ind iv idua l  dos sujeitos, buscando a barcar a saúde mental e 
a ps ico-h i g i ene  dos  g ru pos envo lv idos  n a  i n st i tu i çã o ,  
contemplando a d imensão subjetiva e pol itica d a s  relações 
de poder estabelecidas no campo. A proposta do autor almeja 
u ltrapassar a aparência e buscar a essência do fenômeno a 
ser compreendido no campo instituciona l .  Para e le ,  o objeto 
do estudo é sempre re lac ional  e s ituaciona l ,  pois considera 
que  toda cond uta deriva das  cond ições do meio e das 
relações, compreendendo ,  portanto, a subjetiv idade e a 
i ntersu bjetiv idade entre suje itos pesq u i sados e suje itos 
pesqu isadores. 

Estes autores apontam para métodos e instrumentos 
especificos de investigação-ação .  Ressaltam a importância 
da d i stância i nstru menta l ,  onde  o i nvestigador  levanta 
h i póteses sobre o sen t i do  d a s  re l a ções  q u e  vão se 
constitu indo ,  modificando ou crista l izando no i nterior das 
institu ições, chamando a atenção para a importância de l idar 
com a institu ição enquanto tota l idade.  Parte do princíp io que 
o motivo alegado ou demanda expl icitada para o estudo pode 
não ser o rea l  prob lema da institu ição.  

Para B leger ( 1 984 , p .  50) ,  a inda ,  "uma institu ição 
não deve ser considerada sad ia ou normal quando nela não 
existem confl i tos ,  e ,  s im ,  q uando a i nst itu ição pode estar 
em cond ições de exp l icitar seus confl itos e possu i r  meios e 
poss ib i l i dades de  arbitra r  med idas para sua resol ução . "  
Caber ia  entã o ,  seg u n d o  e l e ,  i nvest i g a r  a s  poss ive is  
resistências ,  a le i tu ra das ans iedades frente às  mudanças, 
as fantasias projetadas sobre o campo instituc ional  e a 
d ist inção entre os v íncu los estabe lecidos no contexto dos 
g ru pos na i nstitu ição. Chama a atenção, a i nda ,  para a 
i mportânc ia d e  observar as  formas de  comun i cação e 
interação, pois acred ita que as i nstitu ições são depositárias 
da sociab i l idade s incrética , i sto é, a parte i nd iferenciada de 
seus i ntegrantes, o que expl ica a tendênc ia à burocracia e 
resistência à mudanças. Defende ,  também o autor, que  é 

através da  bu rocracia ,  dos padrões,  das normas e das 
estruturas que se organizam e ,  mu itas vezes, se crista l izam , 
as esteriot ip ias da cu l tura organ izaciona l .  

Portanto , com base nesses pressupostos, a anál ise 
instituc ional  da ABEn foi rea l izada ,  pela via de acesso dos 
d iscu rsos coletivos dos d i retores ,  n u m  dado momento 
h istórico,  que  foram tomados como dados empiricos , uma 
vez que estes organ izam os núcleos de s ign ificados dos 
d iscursos de cada sujeito, dando um formato de um segundo 
d iscurso,  em que todas as nucleações são consideradas,  
segundo u ma ordem que dê sent ido em um parágrafo ,  
sentença, etc. 

ANÁLISE DOS DADOS 

Ass im ,  passamos a apresentar os DSC e a aná l ise 
nas duas vertentes.  

Discurso 1 - O que era a ASEn 

Entidade de classe na luta pelo reconhecimento 
profissional, promovedora da articulação da categoria, 
representa tiva dos profissionais em nível nacional e 
in ternacional, junto aos órgãos governamentais. com 
finalidade de desen volver a profissão nos aspectos 
educacionais. Única da enfermagem com finalidade primordial 
de regulamentar a profissão de curso superior ( com apoio 

das elites: universidades e profissionais de alto cargo em 

órgãos governamentais) , de congregar enfermeiros, criar 

uma revista própria. Entidade sectária, porém ainda em 
construção, tradicional em gestões e ações. Acompanha e 

implementa ações e políticas governamentais sem crítica 
ou interferência, com adesão aos movimentos sociais e 
reivindicatórios. 

Sobre a representação do que  era a ABEn,  fica 
evidente que  a tarefa exp l i cita da I nstitu ição era constitu i r­
se em Ent idade de  Classe na l uta pelo reconhecimento 
profissional que congregasse a enfermagem, representando­
a j unto aos órgãos governamenta is .  

Essa função d e  representação da categoria pe la 
Associ ação está a n cora d a  no  cenár io que marca os  
antecedentes h istóricos do seu surg imento . Estes estão 
estreitamente l igados à criação da Escola  de Enfermagem 
Anna Nery, em 1 922 e regu lamentado em 1 923 ,  em reg ime 
de subordinação ao Serviço de Enfermeiras do Departamento 
Nacional  de Saúde Púb l i ca-DN S P  do ,  então M in istério da 
Just iça e Negócios I nteriores .  A Associação nasce com a 
i ntenção de congregar os prime i ros enfermeiros que seriam 
formados pela Escola (CARVALHO ,  1 976) .  

Ass im ,  a fi na l idade pr imord ia l  da Inst itu ição era de 
regu lamentar a . profissão de  curso superior com o apoio 
das e l ites , un ivers idade e profiss ionais de a lto cargo em 
órgãos governamentais .  Buscava-se, desse modo, congregar 
enfermeiros e criar uma revista própria .  

A Entidade é representada hoje ,  como tendo s ido  
sectária e trad ic iona l  seu mode lo  de  gestão e ação,  pois 
a co m p a n h av a  e i m p l e m e n tava  a ç õ e s  e p o l í t i c a s  
govern a m e n ta i s ,  s e m  c r í t i ca o u  i n te rfe rê n c i a .  U ma 
contrad ição apreendida no d iscurso coletivo aponta , contudo, 
para a adesão da  Associação aos movimentos sociais e 
re ivind icatórios .  Uma h ipótese que  pode ser formulada é a 
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de que as enfermeiras q u e  assum iam esses cargos de  
l iderança t inham como d i reciona l idade fi rmar a profissão no  
cenário de saúde .  Cabe ressaltar que  a Enfermagem nasce 
subord i nada ao traba lho méd ico dentro dos hospita is e 
eminentemente fem in i na ,  rep resentando a í  o papel socia l  
das mu l heres ,  o que se rep rod uz no  cenár io  nac iona l  
propic iado pe lo  momento pol ít ico e pe la  inserção socia l  da 
enfermeira. 

De acordo com esse papel  que  lhe fo i adjud icado 
na época pelos seus membros , a h istória da Associação 
mostra que o papel foi i ntrojetado e cumprido pelos seus 
d i rigentes , o que ind ica que a expectativa dos depositantes 
(enfermei ros/membros)  fo i deposi tada e assu mida pe lo 
depositário (ABEn) ,  enquanto i nstitu ição . 

Discurso 2 - O que  pode vir  a ser  a ABEn 

Único órgão representativo da categoria de 
enfermagem, dos profissionais e daqueles em formação, 
capaz de legislar e, que pode aprimorar sua representação 
política, investir mais na qualificação dos profissionais 

[especialização, treinamento, pesquisas] para obter-se mais 
reconhecimento e credibilidade no trabalho desenvolvido, 
buscando apoio de convênios que subsidiem a manutenção 
da entidade com recursos financeiros suficientes. 

O d iscu rso 2 refere-se à rep resentação que  os 
d i retores têm do vi r a ser da Associação. Neste expressa-se 
o desejo desta vir a ser o ú n ico órgão representativo da 
categoria de enfermagem . É atribu ído à i nstitu ição o papel  
de depositária dos anseios da categoria por reconhecimento 
e prest ig io .  A Institu ição a lmejada é ideal izada como àquela 
que é capaz de abarcar ações de  p rojeção profiss iona l ,  
prest íg io ,  cred ib i l i dade ,  captação de  recu rsos para a sua 
própria manutenção .  Nesse âmbito da  institu ição ún ica está 
o desejo de que ela ocupe-se, também , da qua l ificação dos 
p rofi s s i o n a i s  a t ravés  d e  c u rsos  de e s p e c i a l i zaçã o ,  
tre inamento, pesqu isas .  Esses papéis são rea l i st icamente 
de responsabi l idade das institu ições formadoras, de pesqu isa 
e de saúde. Neste sentido ,  aparece nos d iscursos uma visão 
utópica da institu ição ,  de  i nstitu ição tota l e de g rande mãe.  
Segundo a aná l ise inst ituciona l ,  a p rática de uma instituição 
não existe senão encarnada na p rát ica dos atores/gentes 
concretos que a constituem (ALBUQUERQUE ,  1 98 1 ) .  Como 
isso se constitu i na d i mensão do imag inário  coletivo e do 
s imból ico ,  a d inâmica das re lações q u e  aí se estabelecem 
tendem a ser confl ituosas encaminhando-se para a frustração, 
pois a i nstitu ição é a ideal e não a rea l .  

O d i scu rso permite formu la r  a h i pótese q u e  ocorre 
uma cl ivagem,  uma cisão de papé is ,  representados pelos 
d i retores de seção que dele se d estituem e depositam-os 
nos d i retores da ABEn Naciona l ,  como a grande mãe. Essa 
idéia de uma ún ica mãe pode estar, por outro lado, associada 
a uma situação de grande risco e confl ito viv ida no presente 
com outro órgão de c lasse,  que  vem adotando ações e 
prát icas a nt i -é t ica s q u e  fog e m  tota l m e nte a o  i d eár io  
profissional e humano .  

Segundo Kaês ( 1 997) ,  essas rep resentações são 
exp l icadas pela projeção de  parte do Eu i nd iferenciado e, 
portanto , f ica d ifíci l de ser expl i ci tado por palavras ,  uma vez 
que constitu i-se em conteúdo i nconsciente e ,  ass im sendo,  
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é inomináve l .  Sobre isso ,  é importante expl icitarmos sua 
existência para que  se possa examiná- lo e decod ificá- Io ,  
atri bu i r- lhe sentido .  Somente assim ,  essas representações 
podem ser desconstru ídas ,  poss ib i l i tando ações concretas 
de uma d ivu lgação/market ing da I nsti tu ição,  que  atenda ao 
seu campo de  poss ib i l i dades rea is  e não utópicas. 

Discurso 3 - O que é a ABEn 

Deixou de ser o único órgão de  representação da 
categoria, para ser uma entidade de classe com atividades 
de educação, de caráter social . Um espaço para lutas e 
reflexões para o crescimento profissional, em defesa dos 
princípios éticos, morais, do controle social, do SUS, de 
caráter científico, cultural, político, técnico. Um centro de 
referência científica e histórica da enfermagem brasileira, 
realizadora de e ventos, aprimoramento dos sócios, 

divulgação científica, formuladora e defensora de propostas 
de construção e intervenção nas políticas do ensino e saúde 

no país, regido. 

Nesse d iscu rso , o papel atri bu ído na atua l idade à 
Associação guarda  uma  coincidência entre a expectativa e 
o rea lmente dese m penhado .  O apontamento de que  a 
I nstitu ição de ixou de  ser o ú n ico órgão de representação da 
categoria para ser  u ma ent idade de c lasse voltada para 
ativ idades de  caráter c ient ífico ,  cu l tura l ,  técn ico e ético­
po l í t i co , q u e  pod e m  s e r  atesta dos  pe l a  g e ração d e  
con h ec imentos ,  tan to pe los  p roj etos q u e  coordena  e 
desenvolve , como pe la  promoção de  eventos onde há 
divulgação de conhecimentos ; assim como, de ser depositária 
da memória da Enfermagem Bras i le i ra .  

A I n st i tu ição A B E n  representa u m  espaço de l utas 
e reflexões voltadas ao desenvolvimento da Enfermagem 
enquanto categoria ,  que leva em conta a defesa dos princípios 
ét icos,  mora i s ,  exercendo contro le  socia l  das po l í t icas 
púb l icas de educação e d e  saúde. Como espaço de l uta 
assume o papel de formuladora e defensora de propostas de 
construção e i ntervenção nas pol ít icas do ensino e de saúde 
no Pa ís .  

Essas rep resentações são coincidentes com o que 
está institu ído estatutariamente, não se restringindo, contudo,  
os espaços de  l uta , como espaços institu i ntes de novas 
abertu ras e mudanças .  

Nesse sent i do ,  as  representações no d i scu rso 
coletivo mostram a transformação e a introjeção de um novo 
parad igma de atuação da ABEn ,  pautado nos pri ncíp ios do 
Mov imento Pa rt ic i pação ,  q u e  se propõe à cr ít ica e ao  
entend imento d a  E nfermagem enquanto prát ica soci a l ,  
inser ida no contexto sócio-pol ít ico . Nesse sentido ,  a lberga 
poss ib i l i dade de rev isão da  sua m issão instituciona l  frente 
aos desafios a serem enfrentados por todos que a congregam 
e não somente a sua d i retoria naciona l .  Há equ i l íbrio entre o 
que  é depositado na I nst i tu ição,  o depositário que assume 
seu papel de coordenação da part icipação e o depositante, 
que são todos os membros que fazem parte como elementos 
ativos e compromet idos com o seu papel . 

As rep resentações legit imam a ABEn ,  enquanto 
i nst itu ição reg ida  por um conj unto de  normas e pad rões de 
atividades,  que estão agru padas em torno de seus valores e 
fu nções socia is  (BLEGER ,  1 984) .  
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Projeto Pró-ABEn . . .  

Discurso 4 - Objetivos rea l ísticos 

Buscar patrocínio da iniciativa privada, estreitar os 

vínculos e elaborar convênio de cooperação técnica com 
universidades e escolas formadoras de nível médio, serviços, 
órgãos institucionais oficiais e não oficiais, em favor da 
capacitação técnico,  cie n tífico dos profissionais e 
desenvolver a consciência política dos profissionais a partir 
de uma mobilização da categoria para a luta em defesa dos 
interesses da sociedade, dos direitos à saúde da população 
e, em favor de um país mais justo, com qualidade de vida 
para todos os seus cidadãos; Melhorar a comunicação da 
ABEn Nacional com a Seção e também, flexibilizar a 
comunicação com os órgãos de classe a fim de discutir as 

questões da categoria e extrair encaminhamentos que 
estejam mais de acordo com os interesses comuns; Motivar 
os profissionais e estudantes a participarem das ABEns 
Seções, interiorizando as atividades da ABEn com vista ao 
aumento do número de sócios. Congregar toda a classe de 
Enfermagem da categoria no país na busca pela dignidade, 
pela ética e pela transparência da profissão e recuperar a 
representação única da categoria de enfermagem no país; 
Adquirir sedes próprias (seções) e incrementar infra-estrutura 
material e humana que permita o incremento das estratégias 
de divulgação do trabalho da entidade e da imagem de uma 

enfermagem qualificada e competente. 

É cu r ioso perceber  com o  são exp l i c i tados os 
objetivos a serem a lcançados pe la ABEn ,  em que  estes 
expressam mu ito mais as estratégias para operacional ização 
de atividades ,  do que  objet ivos coerentes com o papel  
estatutár io e socia l  da  i nst i tu i ção ,  d e monstrando  u m a  
ausência de coesão do pensamento e con hecimento dos 
d i retores sobre as fi na l idades da ABEn , a lém de reafi rmar o 
papel ideal izado de g rande mãe:  

Discurso 5 - Problemas das Seções 

- Dificuldades financeiras da ABEn por ter como 
única fonte a anuidade paga pelo número reduzido de sócios 
o que dificulta a representação das ABENs por seus diretores 
e/ou representantes em eventos nacionais e estaduais. 
Percebe-se, também a falta de integração entre Seção/ 
Regional/ Nacional, e a articulação com enfermeiros de outras 
municípios, agravada pela grandeza territorial das regiões, 
que por sua vez, reflete na falta de integração entre membros 
das diretorias das seções e nacional. Há também, dificuldade 
de manutenção ou ausência de sedes, bem como, de 
aquisição e manutenção de recursos humanos e materiais 
e a falta de assessoria e consultaria nas áreas de marketing 

e jornalismo 

- A desarticulação com o sistema COFEN/COREN 
traz reflexos negativos da problemática dos sistemas 
COREN/COFEN, levando a categoria a não querer se 
associar à ABEn. 

- Falta de engajamento da categoria na vida 
associativa por falta de mobilização dos profissionais e 
desconhecimento sobre a entidade e, pouca disponibilidade 
de tempo dos diretores para atuarfora do horário de trabalho 
resultando em sobrecarga de a tividades para alguns 

membros da diretoria, gerando desmotivação destes. 

- Falta de status profissional 

Os problemas das Seções coincidem com os pontos 
f raco s ,  m i s t u ra n d o- s e  os d i rc u rsos  e a rg u m e n tos  
apresentados . 

Discurso 6 - Pontos fortes 

Os pontos fortes traduzem os significados atribuídos 
à Associação e os desejos do vir a ser: 

Respeitabilidade e representar a história, o 
patrimônio moral ético da enfermagem e tradição na 
representatividade da enfermagem no país, ser símbolo da 

enfermagem, referência da enfermagem no Estado, ser 
representação política e classista local e nacional, uma vez 
que as instâncias governamentais, empresariais, sociedade 
civil, consultam a ABEn para posicionamentos na área de 
saúde, levando em conta e respeitando/ acatando a posição 
da entidade. Ter representatividade da Seção no Conselho 
Estadual de Saúde; aceitabilidade das pessoas e dos 
segmentos parceiros, credibilidade junto aos profissionais. 
Ter uma posição crítica diante das políticas de saúde e 
engajamento em problemas de saúde a nível nacional, 
estadual e local e manter os princípios estatutários e 

ideológicos da defesa da saúde para todos, do SUS, etc 

Para tanto apontamos para a lgumas estratégas de 
operacional ização desse devir :  

- Articulação, apoio e parceria das/com instituições 
e órgãos de ensino de graduação, nível médio e serviço 
(público, privado, militar e outros); articulação com a política 

local e nacional, bom relacionamento ético com as demais 
entidades da área de saúde e com o Sindicato e Entidades 

de nível médio. 

- Promoção de eventos culturais e de científicos 
como Congresso  da A BEn, Semana Brasile ira de 

Enfermagem, realização de seminários, fóruns, jornadas e 
congressos, demais atividades científicas e projetas, como 

o CIPESC, muito importante para a coesão profissional, que 
possibilitou mobilização e interiorização da ABEn através 
do CIPESC; realização de happy-hour (reunião mensal de 
sócios) . 

- Buscar agregar os enfermeiros em função das 
questões cruciais pelas quais estes vêm vivenciando, 
engajada na luta pela ética da profissão, comprometida com 
o desenvolvimento da profissão mantendo a participação nas 
articulações em prol da enfermagem nacional em defesa da 

categoria. 

- Seriedade na forma organizativa, coesão entre os 
seus membros acerca dos seus propósitos e finalidades, 
persistência e interesse em relação às atividades da 
associação; empenho da diretoria para o reconhecimento 

da seção pela enfermagem e comunidade e, resposta positiva 
dos sócios quando solicitado a participar. 

Na perspectiva da anál ise i nstituciona l ,  é importante 
ressa ltar que  a expl icitação e reconhecimento dos pontos 
fortes e fracos da i nst i tu ição representados, bem como a 
v isual ização/projeção de  estratégias de enfrentamento das 
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d ificu ldades constituem-se em e lementos importantes para 
uma adaptação ativa à real idade e para a operacional ização 
do devir. 

A part i r  do reconhecimento d e  que  não é possível 
abordar  a transformação da  i nsti tu i ção  como um todo ,  
d i retamente a part i r  d o  tra b a l h o  com um ú n ico grupo 
composto pela d i retoria ,  ressaltamos a importância de marcar 
o lugar desse grupo,  enquanto possu idor  de características 
próprias, que por sua vez possuem imp l icações e poder em 
relação a estrutura e d i nâmica da i nstitu ição no contexto 
socia l  maior. 

Os atores q u e  com põe as d i retorias reg iona is e 
nacional são capazes d e  reafi rmar sua identidade ,  à part i r  
da  coesão g rupa l  e do recon h ec imento concreto das  
d ifi cu ldades e potencia l idades podendo,  a part i r  da í ,  abr ir 
espaços para as mudanças ru mo à inst itu ição possível que  
é a lmejada .  A consciênc ia d e  que  as fa ltas e carências são 
diferenciadas, a depender das condições concretas de cada 
sede ,  pode prop ic iar um patamar  básico de  re ivind icações 
contemplando dois movimentos d i st i ntos ,  ou seja :  a )  u m  
movimento de resistência/manutenção d a s  ABEns,  u m a  vez 
que se reconhece majori tariamente sua  importância no 
cenário naciona l ,  através do  não boicote ao traba lho que 
vem sendo desenvolv ido nos â mbitos loca i s ,  quer  pe lo  
esvaziamento de  part ic ipação ,  quer  pe lo  acréscimo de  
barre i ras projetando cenários idea l izados onde  todas as  
d ifi cu ldades e confl i tos sejam superados;  b)  um movimento 
de "grupo/vida" que  esclareça a i mportância e trabal ho/ 
participação dos associados para concretização das metas 
e p roj e tos  a l m ej a d o s ,  a t r a v é s  d e  ca m p a n h a s  d e  
conscientização e esclarecimentos de que nenhuma d i retoria ,  
por  melhor e ma is  potente que  seja ,  poderá dar  conta de 
demandas tão amp las e d ivers if icadas  d i rec ionadas à 
I nstitu ição ,  sem amp la  adesão e partic ipação . 

Discurso 7 - M udança social/conj u ntura profissional  

Buscamos destacar, também , as representações 
sobre as infl uências das mudanças socia is  na conjuntura 
profissional da enfermagem : 

- Não ocorreu mudança significativa no padrão de 
comportamento dos associados, embora tenha sido 
realizado um trabalho sistemático através de divulgação e 
incentivo ao desenvolvimento da enfermagem, parece que 
os profissionais não têm coragem de criticar a prática e a 
falta de consciência para refletir sobre suas ações leva à 
acomodação destes diante da situação, ou também, pelo 
fato de sua identidade profissional não está bem construída. 
Percebe-se a falta de formação político e ideológico e pouco 
interesse por parte de alguns enfermeiros para participar da 
ABEn, sendo que, em decorrência dos baixos salários 
percebe-se a necessidade de mais de um vínculo, além da 

jornada doméstica comum aos profissionais do sexo 
feminino, não sobrando tempo para as atividades da entidade. 

- Há falta de compromisso das pessoas como gente 
e como enfermeiros, reflexo da sociedade capitalista, que 
investe no homem e não no coletivo, favorece e estimula a 
busca pelas soluções individuais dos problemas e 
enfraquece o coletivo levando a ausência do espírito de 
c/asse e descaracterização das categorias de c/asse. Dessa 
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forma, os profissionais estão mais preocupados com a busca 
da subsistência e afastam-se do que não é seu objetivo 
principal (publicações, interesses, etc.) .  Há descrença nos 
equipamentos coletivos que a sociedade dispõe e os 
profissionais não se sentem seduzidos pelo que a ABEn 

vem fazendo , pois outras entidades vêm oferecendo que os 
profissionais querem. Assim, as mudanças sociais conduzem 
à mudança nos profissionais que distorcem os conceitos 
éticos e havendo a impossibilidade da entidade trabalhar 
esses valores junto aos profissionais por falta de poder e de 
recursos. 

- A valorização social das especialidades leva o 
pro fiss io n a l, a b uscar  n o vo s  conhecim entos  e 
especializações naquelas áreas de seu domínio resultando 
no surgimento das associações de especialistas. 

- A Conjuntura profissional: instabilidade nas 
relações do Sistema COFEN-COREN com a ABEn. 

- Há grande número de escolas de graduação e de 
nível médio, e a massa crítica é insuficiente para exercer 
docência nas escolas de graduação e de nível médio. 

Esses d iscu rsos reproduzem o que se observa no 
mundo do traba lho ,  onde d iante da global ização se instituem 
as pol ít icas de  recorte neo l ibera l .  Estas pol ít icas impactam ,  
também,  sobre a Associação a exemplo do que acontece 
com as i n st i tu i ções e m p regad oras . N este sent i do ,  se 
evidencia q u e  desart icu lam defesas coletivas ,  ao mesmo 
tempo em que a competit iv idade insta lada não propic ia a 
s o l i d a r i e d a d e  e n t re  a s  p e s s o a s .  A s s i m ,  ta m b é m  o 
compromisso com a Entidade,  que é de caráter voluntário, a 
l u t a  p o l í t i ca e p e l o s  i d e a i s  d o  g r u p o ,  t a m b é m ,  são  
desart icu l a d o s .  Essa  desa rt i cu l açã o  está pa utad a na 
necess idade de  inserção neste mundo do traba lho ,  onde a 
intensificação do ritmo de traba lho é tamanha que absorve o 
trabalhador e ,  especifica mente , as trabalhadoras que a inda 
assumem com p ro m i s sos com a fam í l i a  e com outros 
empregos. 

Discurso 8 - Palavras q u e  definem a ASEn 

- Entidade de c/asse de caráter sócio-político-cultural­
científico, sem fins lucrativos com experiência, compromisso, 

referência , amor, persistência, trabalho, motivação,  

perseverança, luta, resistência, conquista, ética , idealismo, 
responsabilidade, profissionalismo, respeitabilidade, 
p o te n cial ,  tra b a lh o, força ,  coragem,  cultura , 
confra ternização ,  construção,  compromisso com a 
transform a ção ,  represen ta tivida de, possib ilida des, 
diversificação, reflexão, ação, transformação na prática, e 
não somente como programa de trabalho. 

- Centralizadora, desconhecimento da realidade , 
ABEn -SP: des-interlocução. 

Discurso 9 - Motivação para part ic ipar da ASEn 

Coletivo / ideal ítico 

- Perspectiva de contribuir para discussões que 

Rev. B ras .  Enferm . ,  Bras í l í a ,  v. 55, n. 4 ,  p .  399-407 ,  j u l ./ago. 2002 4 0 5  



Projeto Pró-ABEn . . .  

contribuam para o fortalecimento e reconhecimento da 
profissão!categoria e de participar da construção da 
enfermagem e das políticas de saúde; planejar e executar 
ações que concretizem o desenvolvimento e reconhecimento 
da profissão a nível local, nacional e internacionalmente 
tendo o comprometimento pessoal com a evolução do 
desenvolvimento e reconhecimento da profissão, persistir 
em busca do crescimento da categoria (político, profissional, 
de representação, ideológico) e da entidade, tornando-a 
conhecida dos profissionais de enfermagem e dar impulso, 
esperança e perspectiva aos que vêm chegando. É a 
compreensão da importância da organização da categoria, 
do papel da entidade para a emancipação técnico-científico, 
político, econômico e social. É a responsabilidade de, 
enquanto participante dessa categoria, contribuir na sua 
direção po lítica,  desen volver o CIPES C e o utra s 
possibilidades de ampliar a visibilidade do trabalho cotidiano 
da enfermagem assistencial nos serviços de saúde do Brasil. 
Por gostar da profissão e da A BEn (é amor mesmo),  
compreender o significado de cidadania e por acreditar na 
Enfermagem, pois creio que, através da ABEn possamos 
construir uma enfermagem mais justa e mais unida. 

P e s s o a l  I a p re n d i z a d o  lex p e r i ê n c i a s  - g a n h o sl 
oportunidades 

- Acreditar na entidade e oportunidade de ser membro 
de diretoria de uma entidade com a seriedade da ABEn, 
pelo crescimento pessoal e profissional, aprendizagem 
pessoal e política de lutas associativas e poder divulgar o 
trabalho e as lutas empreendidas; estar em contato com a 
história e a vida da ABEn. Manter-se atualizado participando 
de eventos e poder fazer a divulgação dos trabalhos 
científicos, obtendo informações técnico científicas e troca 
de experiências. Manter contato interpessoal com colegas e 
estudantes de enfermagem, intercâmbio com profissionais 
de outras regiões do país, com outras seções e ABEn 
Nacional, com outras associações profissionais que têm os 
mesmos objetivos e finalidade. Compartilhar experiências 

profissionais nas áreas de assistência, ensino e pesquisa 
com as categorias de enfermagem e pela amizade à 
Presidente. 

- Não há estímulo 

- a trabalho ainda é incipiente, desestimulador, 
necessitando de maior estímulo por parte de alguns membros 
da diretoria, uma vez que os problemas de ordem financeira, 
como exemplo a sede própria, onde o dinheiro arrecadado 
não cobre o aluguel - os eventos promovidos nem sempre 

cobrem as despesas, ficando ainda maior a defasagem e o 
desestímulo em trabalhar. Tive uma experiência não 
esperada. Julgo que não havia elo que pudesse manter o 
grupo unido, o que é necessário para realizar um trabalho 
de doação como o que se faz na ABEn. 

- a papel da Associação Brasileira de Enfermagem, 
nesse momento histórico, é fundamental, pois caberá a ela 
o direcionamento que a enfermagem brasileira deverá tomar 
através das discussões e propostas derivadas de seus 
fóruns. A enfermagem terá que rever suas formas de 
atuação, tanto políticas como tecnológicas, formas em que 

deverão estar permeadas as dimensões de autonomia, 
cidadania, gerenciamento e subjetivismo nas relações 
(articulações), pois, a ABEn não desenvolve trabalho e/ou 

não estimula a discussão com os sócios sobre a atuação 
da entidade, o que eles querem e como podem participar. 

Segundo os d i scursos coletivos ,  caberá a ABEn 
p lanejar  cu rsos d e  l i de rança ,  adm in i stração ,  gerênci a ,  
estimu lando aos novos profissionais a desenvolver atividacles 
empreendedoras com sucesso, porém sem perder de vista 
os idea is  ét icos- lega is  e human íst icos da profissão.  A 
Enfermagem com certeza enfrentará um novo desafio para 
crescer a se fi rmar como profissão com reconhecimento 
socia l .  

A ABEn deverá ajudar  a responder a isso: as  novas 
demandas socia is  ao forta lec imento do S istema Único de 
Saúde ,  buscas de u m  aperfe içoamento que  prioriza o 
profiss ional técn ico cient ificamente , Pós-graduação strictu­
senso, modelo socia l  que prioriza a ind ividual idade, absorção 
dos profissionais no mercado que inviabi l iza sua participação 
nas entidades de c lasse ,  a tendência para as prát icas 
alternativas e human ísticas .  

A ABEn deverá atuar  na vanguarda e começar a 
pensar em como l idar  com esta nova situação social que se 
de l ine ia .  Como angariar  sócios novos,  como reacender o 
espírito associativo se os jovens enfermeiros serão autônomos 
e muitos deles não vinculados aos tradicionais empregadores 
públ icos/ privados.  

Ai nda segundo as representações,  a ABEn deverá 
dar contas de responder ao jovem un iversitário que está 
questionando:  para que  serve a ABEn? o que eu ganho me 
associando? no q u e  a ABEn pode me aj udar a ter sucesso 
na profissão? 

H á  m u i t a s  c o n t ra d i çõ e s  a p a re ntes q u e  são  
perfeitamente compreendidas pela d iversidade de contextos 
em que  cada seção vivência seu cotid iano de ser ABEn 

Em alguns itens apontados, a contrad ição aparente 
se manifesta no fato de que,  o que é apontado como problema 
para uma seção,  ou como aspecto fraco da entidade,  como, 
a falta de uma sede é indicado como ponto forte para a seção 
que a possu i .  

a q u e  nos faz pensar o q u e  representa u m a  sede 
própria e apropr iada para o bom funcionamento da seção e 
que  a ABEn a inda carece de  superar aspectos bás icos de 
recursos e patrimôn io  materia l ,  para poder, efetivamente 
avançar para uma efet iv idade de ações que demonstrem e 
reafi rmem seu patrimônio cultural e intelectua l ,  representado 
pelo seu desempenho e em suas representações junto a 
categoria .  

Em a lgumas seções a participação de membros da 
d i retoria em órgãos como o Conse lho Mun icipal de Saúde 
tem a ind icação de  u m  ponto forte , enquanto a ausência 
dessa representação é considerada como problema ou ponto 
fraco. 

Cons iderando apenas uma  pequena fração do 
mater i a l  reco l h i do  na  presente i nvestigação ,  podemos 
formu lar  a lgumas h i póteses que  deverão ser tomadas em 
cons ideração n a  promoção d e  qua l que r  campanha de 
marketing associativo da  ABEn .  

A prime i ra refere-se à fa lta de uma pol ítica não 
apenas idea l  da participação da v ida públ ica da população e 
de sua categori a ,  mas uma reflexão sobre os instrumentos, 
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mecanismos e estratégias para que todas as seções, tenham 
os mesmos cam inhos tri l hados nessa part ic ipação,  se esta 
for uma pol ít ica defin ida  pela entidade .  

A segunda ,  por outro lado ,  decorre do fato de  que a 
aná l ise instituc iona l  aponta para u m  d i scurso coletivo que  
denota uma postu ra eminentemente receptora , ind icando 
pouqu íss imas e iso ladas i n i ci at ivas em fazer mod ificações 
e aproximações de transformação da rea l idade .  

Em bora não  haja a p retensão  d e  pred izer  os 
resu ltados , como conclusão ,  pareceu-nos que  os dados 
organizados no d iscurso do sujeito coletivo, apontam grandes 
p i lares com os qua is  é poss ível i n ic iar-se a d i scussão sobre 
uma pol ít ica que  contemp le  os pontos fortes e os objetivos 
rea l í sticos como referencia l ,  buscando a i nterface negativa 
nos problemas e pontos fracos .  A motivação como pano de  
fundo que dá sustentação para forta lecimento da ent idade e 
a desmotivação ,  seu contraponto .  

A anál ise i nstituciona l  perm ite-nos propor que deva 
ser algo contínuo e presente no espaço da Institu ição ABEn , 
de modo a favorecer espaços de e laboração dos confl itos e 
d ificu ldades enfrentadas .  Desta perspectiva , a i nstitu ição, 
como qualquer outra com suas cotas de d ificu ldades a serem 
enfrentadas,  poderia p rop ic iar  aos seus membros a lém de 
um lugar  de pertença onde se d i scutem d i fi cu ldades e 
frag i l idades, um lugar que favorecesse o reconhecimento de 
espaços inst i tu i ntes de  mudanças e potencia l idades reai s .  
Para tanto seria importante a manutenção de um profissional 
externo à i n st i t u i ção ,  q u e  fosse capac i tado a p restar  
su perv isão aos m e m b ros d a  D i retor ia na  a n á l i se  dos 
problemas e confl itos de  maior  magn i tude .  Entende-se por 
supervisão a possib i l idade de reviver, em situação proteg ida ,  
o que foi vivido em rea l idades concretas das seções/reuniõe/ 
fóruns ,  compart i l hando exper iências no g ru po de d i reção .  
No caso das práticas i nst i tuciona is ,  a supervisão propic ia 
um afastamento das at iv i dades  cot i d i a n a s  perm i t i ndo  
reflexões e um voltar o o lhar para si e para o grupo,  deixando 
de focar apenas o traba lho em si ,  nos âmbitos loca is .  Nesse 
sentido ,  a supervisão é mescla m u ito in teressante entre 
espaço terapeutico e de aprend izagem ,  uma vêz que é preciso 
haver o reconhecimento q u e  ocupar l ugares de d i reção 
oportun izam o exercíc io de poder  e reconhecimento, mas 
também colocam os enfermeiros ocupantes dessa posições 
em l ugares onde ocupam o papel  de  porta-vozes dos seus 
grupo de referência exig indo desses uma certa dose de  
abnegação e acú m u l o  d e  at ív idades  d ifíce i s  d e  serem 
comparti l hadas e nem sempre atrativas.  Estes aspectos 
estiveram presentes ,  de modo imp l ícito , em vários trechos 
dos d iscu rsos dos sujeitos colet ivos . 

A i m p o rt â n c i a  d a  A B E n  v o l ta r- s e  p a ra o 
impu lsionamento e desenvolv imento dos aspectos externos 
a e la ,  promovendo amp la  campanha de marketing, que  
suscitou a necessidade p rime i ra de  rea l i zação da presente 
i nvest igação de acordo com as  necess idades da  v ida 
associativa para q u e  possa cumpr i r  o seu pape l  socia l  é ,  
sem dúvida passo importante . Contudo ,  n ã o  suficiente s e  
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não voltar o o lhar  à necess idade de  escuta dos processos 
internos vividos no contexto instituciona l ,  no sentido de aguçar 
a sensib i l i dade em re lação aos mecan ismos presentes nos 
próprios processos i nternos .  

P a rece  i m p o rt a n t e  d e st a c a r, a i n d a ,  q u e  a 
representação d e  i nst i tu ição tota l ,  i sto é ,  que dê conta de 
abarca r tod a s  a s  necess i d a d es d e  seus  assoc iados ,  
aproxima da i dé ia  de  q u e  o ser desejante está sempre fora 
da institu ição, posição infanti l  onde o processo de separação­
indiv iduação, a inda não ocorreu . Ou seja ,  os desejantes com 
seus desejos estão fora da i nstitu ição e os membros da 
d i retoria seriam agentes na comun icação do mundo interno 
com o mundo externo - ta l como o EGO, um mediador entre 
as exigências do meio e os impu l sos i nternos - só que a 
rea l ização do  desejo  não está apenas no sujeito nem na 
d i retori a ,  passa pe la transformação institucional ( instância 
superegóica) .  

° gru po supervis ionado seria então, a possib i l idade 
de  reflet i r-ag i r  sobre cada um dos suje itos e institu ição,  
propiciando a articu lação dos projetos ind ividuais (ou mesmo 
reconstrução dos mesmos) ,  com a rea l idade institucional  e 
socia l . Da escuta dos desejos passar-se-ia à integração dos 
sujeitos desejantes.  
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