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Como € por dentro outra pessoa
Quem é que o sabera sonhar?
A alma de outrem €& outro universo
Como que ndo ha comunicacéo possivel,
Com que nao ha verdadeiro entendimento

Nada saberemos da alma
Senao da nossa;
As dos outros sao olhares,
S&ao gestos, sao palavras
Com a suposicao de qualquer semelhanca
No fundo

Fernando Pessoa



RESUMO

BARBOSA, A.M. Ser-pai na prematuridade: o cuidado na forma do toque e do
olhar, 2007. (Dissertacdo) Mestrado Profissional em Saude da Crianca e do
Adolescente. Universidade Estadual do Ceard, Fortaleza, 2007.

O estudo acerca do ser-pai do recém-nascido prematuro de risco emerge diante da
necessidade de compreender como esse ser-pai estabelece sua relacdo com o filho
(a) durante o periodo em que esse se encontra internado na UTI neonatal, buscando
desvelar o sentido por ele apreendido nessa convivéncia. Na busca de alcancar
essa compreensao foi utilizado o referencial tedrico metodolégico da fenomenologia
de Martin Heidegger (1889-1976) que permitiu uma aproximacdo com o verdadeiro
sentido do que é ser-pai do prematuro de risco. O fildsofo em sua proposta ressalta
gue o fendmeno encontra-se velado, encoberto e necessita ser desvelado para que
se possa chegar proximo da sua esséncia. A partir dessa concepcao o trabalho traz
como objetivo compreender a experiéncia do pai do recém-nascido prematuro de
risco, considerando a sua relevancia e repercussao para toda a sua cadeia de inter-
relacbes. Nessa perspectiva, o estudo foi desenvolvido na unidade de neonatologia
[lI-A e IlI-B da Maternidade Escola Assis Chateaubriand da Universidade Federal do
Ceard e submetido e aprovado pelo comité de ética em pesquisa da referida
instituicdo. O processo de investigagdo foi constituido inicialmente das consultas de
prontuarios dos recém-nascidos prematuros de risco, registros e documentos dos
setores que realizaram atendimentos aos pais e posteriormente efetuou-se a técnica
de observacao e as entrevistas. Foram entrevistados 13 (treze) pais, na faixa etaria
de 19 a 56 anos durante os meses de agosto a setembro de 2006 que compareciam
a maternidade em horarios e dias diversos para visitar o filho (a) na UTI neonatal e
gue se encontravam nos critérios de inclusdo. A entrevista ocorreu com a anuéncia
dos participantes que foram informados com relacdo ao objetivo da pesquisa, o sigilo
e privacidade, bem como em relagéo ao termo de consentimento livre e esclarecido.
As entrevistas eram iniciadas com uma pergunta norteadora, “como €é a
experiéncia de ser pai de um recém-nascido prematuro de risco”? Os
depoimentos foram gravados com consentimento dos pais e depois de transcritos
compilados para analise. Através de um processo reducional hermenéutico
constituido de 4 (quatro) momentos continuos chegou-se as idéias essenciais, ser-
homem, existéncia e cura que convalidadas pelos discursos dos pais possibilitaram
chegar a esséncia, a cura. A fenomenologia foi fundamental para aproximar-se da
compreensao da experiéncia do ser-pai do recém-nascido prematuro frente a sua
condicdo de ser-no-mundo da neonatologia, na convivéncia com o0 outro onde por
vezes prevalecia 0 modo de ser inauténtico e impessoal, mas que dentro dos seus
diversos modos de ocupacdo, seja como pai provedor, trabalhador, esposo
consegue preocupar-se com seu filho (a) e proporciona-lhe o cuidado que por vezes
nao € percebido, que por ficar encoberto ndo se revela s6 ao olhar. Portanto, o
trabalho remete a necessidade de lancar um olhar diferenciado, mais atentivo, capaz
de ser um instrumento de aproximacao entre o ser-pai e equipe interdisciplinar
objetivando uma relacdo que favorega a compreensdo e aceitacdo da condi¢ao de
prematuridade.

Palavras chaves: Prematuros, Cuidado, Fenomenologia, Paternidade na adolescéncia



ABSTRACT

BARBOSA, A.M. Being father in prematurity: caring by the manner of touching and
looking, 2006. 2007. (Masters thesis). Professional Masters Degree in Child and
Adolescent Health State University of Ceara, Fortaleza, 2007.

A study about being the father of a preterm newborn at risk warrants itself in the need
to understand how this being-father establishes its relationship with the baby while in
the neonatal ICU, so as to unveil the experience which the father is able to
apprehend from such connection with his child. To reach such understanding, the
theoretical-methodological model of Martin Heidegger’s (1889-1976) phenomenology
was used to provide an approach to the real meaning of what it is to be the father of
an at-risk preterm baby. In his approach, Heidegger points out that the phenomenon
remains covert, veiled, and therefore needs to be unveiled so that it is possible to
come close to its essence. Based on such notion, the study makes its goal to
understand the experience of the father of an at-risk preterm newborn, considering
the relevance and implications of such experience upon the whole chain of its
intertwined relationships. Within this perspective, the study was carried out in the
neonatal nurseries IlI-A and 1lI-B at the Assis Chateaubriand Maternity School of the
Federal University of Ceara, and submitted to and approved by the research ethics
committee of that institution. The investigation process consisted initially of a review
of medical records of at-risk preterm newborns, other records and documents from
departments that provided attendance to parents, followed by deployment of an
observation technique and interviews. Thirteen (13) fathers with ages ranging from
19 to 56 were interviewed from August to September, 2006, who qualified to
participate in the study. These men attended the maternity hospital at different dates
and times to visit their newborns at the neonatal ICU. Interviews were conducted
following the given consent of the participants, who had been previously informed as
to the objective of the study, confidentiality and privacy issues as well as with regard
to the free and informed consent form. All interviews started with a leading question:
“How would you describe the experience of being the father of an at-risk
preterm newborn?” Upon consent of the fathers, their accounts were recorded and
compiled for analysis after transcription. Using a reductional hermeneutical process
consisting of four (4) successive stages, it was possible to seize the crucial notions of
being a man, existence and cure, which, after being validated by the accounts of the
fathers, allowed to reach the core notion, that is, the cure. The phenomenology
proved crucial in affording an approach to apprehend the experience of being the
father of a preterm newborn in view of his being-in-the-world of neonates; in the
context of his intimacy with the baby, where at times an impersonal, feigned
demeanor prevailed. And yet the father, while functioning within his multiple social
roles as providing father, worker and spouse, is still able to hold his baby dear and
provide a care which often goes unnoticed, concealed from the eye alone.
Consequently, the study suggests the need to cast a distinguished, more attentive
look at the subject so as to provide a tool to bring together the being-father and the
interdisciplinary team with the goal of establishing a relationship to foster
understanding and acceptance toward the condition of prematurity.

Key words: Premature, Care, Phenomenology, Fatherhood in Adolescence.
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1 APROXIMACAO AO TEMA

A histéria da humanidade se caracteriza por uma elaboragéo incessante de
conhecimentos, que exige ampla compreensao e intervencado nos diversos cenarios
em que se apresentam. A busca de respostas as indagacfes e observacdes no
mundo dialético conduziu a novos saberes e mudancas de paradigmas. O homem, ser
historico, através dos séculos € impelido a revolucionar conceitos e idéias pertinentes
as conjunturas das civiliza¢gdes, ao mesmo tempo em que envereda pelo caminho das

descobertas e explicacdes dos fenbmenos que o cercam.

Nesse contexto, como profissional de servi¢co social exercendo atividades
na area da saude, a autora deste estudo ndo é apenas expectadora, mas também
sujeito inserido nas constantes transformacdes que ocorrem na sociedade, assim
como no espaco institucional. Considerando essa perspectiva, a autora encontra-se
em uma teia de relacdes permeada de uma complexidade incomensuravel. As
variaveis sdo inumeras. Tentar compreender a dimenséo intrinseca aos diversos

ajustes dessa rede requer outra visdo sobre a realidade que se desenha.

A vivéncia no ambito hospitalar levou a que se despertasse para questdes
inquietantes com as quais se convive, especificamente com relagdo aos recém-nascidos
prematuros de risco. A prematuridade envolve aspectos significativos e complexos, pois
situa pais e mées diante de um mundo totalmente desconhecido e repleto de incertezas.
O estabelecimento de vinculos, o reconhecimento do filho ocorre sob perspectiva
inesperada, visualizada por uma estrutura tecnoldgica que se traduz em incubadoras,
respiradores, cateteres, seringas, medicamentos e toda forma de aparatos que se fazem
necessarios em procedimentos com o recém-nascido, juntamente com a equipe de
profissionais, médicos neonatologistas, enfermeiros, nutricionistas, fisioterapeutas,
assistentes sociais, fonoaudiologos, entre outros que participam de forma efetiva nas

mediacdes realizadas no setor e nas demais unidades institucionais.

O cotidiano dos pais e maes modifica-se. A rotina € alterada e uma nova
realidade é constituida. A instituicdo ratifica-se como mais um espaco de convivéncia

para os pais e seus filhos, onde passam a receber a atencao e cuidados necessarios.
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Emerge diante de pai e mde um mundo diferente, sendo inevitavel identificar em
alguns momentos a angustia presente em seus olhares quando visitam o bercario.

Nesse sentido Klaus, Kennel e Klaus (2000, p. 21) destaca o fato que

Os pais de prematuro ao vivenciarem pela primeira vez na unidade
neonatal, percebem-se em um mundo agitado de enfermeiras, médicos
preocupados, sobrecarregados de trabalho, de outros pais igualmente
sobrecarregados e de bebés gravemente doentes.

Os recém-nascidos das unidades de risco tém caracteristicas diversas, mas
considera-se prematuro, neste estudo, os com idade gestacional menor de 37 semanas
em que se identificam alteracdes e limitacdes especificas da prematuridade. No caso
tém ressalto: baixo peso, imaturidade pulmonar, comprometimento cardiorespiratério,
infecgdes neonatais, doenca da membrana hialina (DMH), ictericia neonatal, entre
outras. Embora essa realidade da unidade possa ser identificada pelos pais como
espaco de dor para seus filhos (as), também é vital salientar que € compreendido como
o caminhar para recuperacado e evolucdo da saude do recém-nascido. Considerando
essa realidade, Lopes e Lopes (1999, p. 5) expressam que “hoje ndo é incomum a
sobrevida de um prematuro com 23-24 semanas pesando menos de 500 gramas”. As
novas intervencdes e medicamentos de Ultima geracdo elevam o indice de altas

hospitalares em unidades neonatais a patamares bastante representativos.

O percurso a ser empreendido por pais de criangca prematura de risco
envolve um processo de adaptacdo e requer visdo diferenciada sobre esse novo
sujeito. As variaveis sdo muitas, o recém-nascido prematuro de risco esta distante
do bebé idealizado e sonhado por todos. A dinamica familiar é completamente
alterada. Durante o periodo de internamento do filho, pais e mées sdo conduzidos a
um novo universo, as rotinas familiares sdo modificadas e transportadas para além
de suas residéncias, sendo atreladas ao mundo da Unidade de Neonatologia.
Momentos de tensdes, tristezas, ansiedades e descrencas evidenciam-se na rotina
desses pais. Profissionais precisam estar presentes e atentos as demandas que se
apresentam. Portanto, € fundamental que a equipe seja capaz de visualizar todos
esses aspectos, no sentido de constituir um espaco favoravel e poder compreender

a nova realidade que essa familia vivencia.

A familia e os pais sdo essenciais no internamento do recém-nascido

prematuro de risco. Os pais encontram-se diante de uma realidade distante da que
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desejavam, considerando que seu filho ndo recebera alta hospitalar e devera
permanecer internado(a) por tempo indeterminado na unidade neonatal para
tratamento, pois € um bebé prematuro de risco e necessita de cuidados especificos. A
vida de pais e mées é redimensionada e o ambiente da maternidade comeca a
também fazer parte da sua vida, na proporcdo que poderdo realizar visitas as
unidades e acompanhar o desenvolvimento do filho durante o periodo de
internamento. A instituicdo e a equipe de profissionais constituirdo colaboradores e

participes desse caminhar junto aos pais.

As perspectivas e ansiedades vivenciadas por pais com relacdo ao recém-
nascido estdo presentes em todas as suas agfes e evidenciam-se durante as visitas
ocorrentes em horarios livres nos periodos da manhd, tarde e noite. Desde o0 momento
em que chegam a maternidade e séo identificados no setor da recepcdo até seu
deslocamento entre os varios setores que 0s conduzem até o recém-nascido de risco -
isto é, escadas, rampas, rostos conhecidos e desconhecidos, profissionais - até a
procura de seu filho entre as incubadoras das unidades, configura-se como um dificil
caminho a ser percorrido até o contato direto com a crianca. As expectativas em relagéo

a alta hospitalar sao diarias. A recuperacao do filho € a esperanca de cada manha.

E indiscutivel que o nascimento de uma crianca constitui um momento
indescritivel para maes e pais. O novo ser traz consigo demandas expressas para todo
o grupo familiar, que mergulha em um turbilhdo de mudancas. O cuidar da nova vida
desperta medos, incertezas e insegurancas, mas também conduzird a descoberta da
beleza e encantamento que esta vida proporcionara. O recém-nascido prematuro de
risco, entretanto, exige um cuidar bem diferenciado se comparado a uma crianca

nascida de gestacao considerada atermo, isto €, de 37 a 42 semanas.

Todas as expectativas e idealizacdes formuladas e tracadas para a crianca
tomam um novo rumo. O mundo do recém-nascido prematuro de risco vem atrelado a
realidade da Unidade de Neonatologia da maternidade, que abrange incubadoras, fios,
tubos e profissionais, monitorando em tempo integral toda a complexidade tecnoldgica
necessaria para manutencao das condicdes adequadas para a sobrevivéncia do bebé. A
mudanca de perspectiva é violenta e esbarra em pais e maes tomados pelo imprevisivel,
pelo inesperado, indesejado. A fragilidade do recém-nascido prematuro de risco e a
possibilidade de morte passam a estar presentes no cotidiano dessas pessoas.
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Diante dessa realidade, existem muitos artigos publicados em revistas e
periodicos com qualificacdo A e B pela CAPES que buscam compreender o
estabelecimento da relagdo méae e filho prematuro, pois envolve caracteristicas
diversas, mensurando que o contato ocorre de maneira diferente, a amamentacao
nem sempre € possivel nos primeiros momentos, o0 toque perpassa em outra
perspectiva. Como ocorre a aproximacgao desses dois sujeitos e como 0s vinculos
vao sendo estabelecidos sdo conhecimentos constituidos e pesquisados. O outro
sujeito do processo, porém, encontra-se invisivel, ou melhor, parece permanecer
escondido, velado aos olhos da instituicdo e dos profissionais, da sociedade, da

familia e inclusive da méae. Ele é o pai do recém-nascido prematuro de risco.

E fundamental compreender que o pai de recém-nascido prematuro de
risco ou nao, como ser cultural e histérico, acompanha complexas transformacdes
da civilizac&do. Pensar o pai hoje exige o recobro do pai de ontem. As repercussfes
histéricas incidem e refletem na imagem desse pai que se quer descobrir. Quando
se visualizam os papéis que homens e mulheres assumem nos modelos de familia
estabelecidos ao longo da trajetéria humana, € possivel desenhar um quadro que

traduza esse percurso do homem.

Vale salientar que, na realidade da sociedade brasileira, ainda € presente o
modelo patriarcal que identifica a figura do pai como controlador e mantenedor das
necessidades gerais da familia. Algumas mudancas, entretanto, estdo ocorrendo. As
mulheres, nesse contexto de novos arranjos sociais e redefinicdes de papéis, assumem
sozinhas a subsisténcia de seus lares, o que o censo demogréafico do IBGE de 2000
comprova, ao identificar um percentual de 24,9% de mulheres sendo referéncias em seus
domicilios. E significativo ainda destacar, porém, o fato de que, nesse mesmo censo,

existe um crescimento de homens assumindo seus filhos sozinhos.

A mudanca de comportamento € percebida por parte da sociedade
brasileira, 0 que € importante no sentido de trazer outras perspectivas sobre o pai,
como foi enfocado em recente reportagem na Veja, da revista de conceito nacional
acerca desses novos papeéis do pai. Zakabi (2005, p. 88) ressalta que “no censo de
1991 havia 650.000 familias brasileiras formadas apenas por pai e filhos, sem a
presenca da mae. No censo de 2000 o numero era de 1,1 milhdo”. As discussoes

parecem aflorar diante de um pai que ndo mais se assemelha aos padrbes
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preconcebidos em nossa sociedade. As estatisticas sdo claras e fornecem um
conteudo a ser revisado, portanto € necessario romper com algumas concepcdes

estabelecidas. Um novo pai comeca a mostrar-se; e é essencial tentar reconhecé-lo.

O homem, entretanto, ainda estd atrelado ao papel de responsavel e
provedor da familia em nossa sociedade, o que fortalece sua génese do patriarcado.
Sobre o tema, Badinter (1986, p. 95) ressalta que “o patriarcado ndo designou
apenas uma forma de familia baseada no parentesco masculino e no poder paterno,

o termo também expressa toda estrutura social que nasca de um poder do pai”.

No periodo colonial no Brasil, por exemplo, quando a vida social
restringia-se ao universo das fazendas e latifundios, principalmente para as
mulheres que se dedicavam aos filhos, a manutencéo e organizacado dos domicilios,
0 pai é definido por Freire Costa (1983, p. 158) como “o pai proprietério, pois se
interessava pelo filho adulto, com capacidade para herdar seus bens, levar adiante

seu trabalho e enriquecer a familia”.

Ja no século XIX as familias tém a funcdo de atender as demandas e
necessidades da crianca. O médico de familia desenvolve a¢cfes de saude junto aos
grupos familiares, pois garantiria ambiente saudavel para o crescimento infantil.
Nesse contexto, a responsabilidade era do pai, pois a ele cabiam as acfes de
promocédo a saude e consequentemente beneficios ao Estado. Enfatiza Costa (1983,
p. 173), “na familia higiénica, pais e filhos vdo aprender a conservar a vida para

poder coloca-la a servico da Nacgao”.

Nesses momentos descritos pela histéria da familia, a relacdo entre pai e
filho ocorria de forma distante e reservada. A intimidade n&o se traduzia de maneira
afetiva, mas respondia apenas a padrbées de comportamento configurados e
impostos pela sociedade da época. Embora, no periodo higienista®, o pai esteja mais
voltado para casa e para os filhos, ainda € bastante presente sua autoridade
controladora e mantenedora. De Farias (2003, p. 60) afirma que “ndo se trata,

portanto, de uma aproximacgao afetiva propriamente dita, mas da circunscricao de

! periodo pés-colonial no Brasil que favoreceu a aceitagdo da Medicina como padrdo regulador dos
comportamentos intimos. A higiene ajudou a familia a adaptar-se a urbanizacéo, criando, simultaneamente,
normas coerentes de organizacgado interna. COSTA, J. F. Ordem médica e norma familiar. [S. |.: s. n.], 1983.
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um lugar onde houve uma concentracdo de vivéncias e conflitos afetivos”. Reaver,
porém, um pai menos controlador e autoritario evidencia-se no inicio do séc. XIX,

como destaca De Farias (2003, p. 62):

Dois fatores que concorrem para a modernizacdo da paternidade ainda nos
fins do século XVIII e inicio do XIX foram a revolu¢do Industrial e o
iluminismo Movimento filos6fico originario da Inglaterra e da Franca, o
lluminismo enfatiza o pensamento cientifico-racional, liberdade individual e
o referencial democratico Autores como Rosseau e John Locke séo
apontados com construtores de uma nova visdo da crian¢ca e da relacdo
parental.A cultura da paternidade comecou a se tornar mais igualitaria,
sendo os pais agora direcionados a perceber as necessidades do infante.
Embora a paternidade patriarcal tivesse permanecido, Puer comeca a
despontar como um aspecto relevante na cultura.

A Revolucao Industrial traz um novo modo de producao e lanca a mulher
no mundo do trabalho. Essa nova posicdo da mulher na vida publica conduz as
transformacdes em toda a familia. O pai, que era o Unico provedor, assume outros
papéis e responsabilidades. Nesse momento, as questbes que envolvem os filhos,
embora compartilhadas entre o casal, sdo direcionadas a mulher, que, além das
atividades dentro da casa, absorve ainda todos os cuidados com a prole, enquanto o

pai delineia sua condicao paterna nas atividades do mundo publico.

O pai é situado ante as demandas da modernidade e suas repercussoes.
Esse modelo de pai que hoje se mostra continua transformacéo. O pai provedor,
distante e sem afetividade para com seus membros familiares, esposa e filhos, que
se consolidou desde o periodo colonial, estd querendo reapresentar-se. E
necessaria atencao precisa, e olhar para esse pai.

O discurso relacionado a paternidade modifica-se, 0s pais aproximam-se
mais da familia e dos filhos. Em reportagem da revista Veja, pode-se identificar esse
novo pai, que tenciona reconquistar seu espago no grupo familiar. “Hoje, com a
grande maioria das mulheres trabalhando fora, o marido teve de deixar o posto de
grande provedor para compartilhar com elas as tarefas domésticas, inclusive cuidar
dos filhos”. (ZAKABI, 2005, p. 89).

A paternidade emerge sob nova égide. A sensibilizacdo politica e social
guanto ao papel do pai repercute efetivamente. Direitos sado legitimados e
concretizados diante de novas exigéncias requeridas pelo pai. A licenca paternidade
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é referendada, constitui-se um grande passo para a recuperacdo de um pai mais
presente. A Constituicdo brasileira de 1988, em seu artigo 7°- XIX e artigo 10° § 1°,
ato das disposi¢cdes constitucionais, reaproxima pai e filho de forma legal. Outro
aspecto de destaque atualmente refere-se a lei 11.108 de 07/04/2005, que garante
as gestantes o direito de acompanhante, antes, durante e nas primeiras horas do

pos-parto de paciente no Sistema Unico de Satde — SUS.

A insercdo do pai legitima-se e seu papel na familia e na sociedade
redimensiona-se. Sua participacdo constitui-se mais efetiva junto ao filho, portanto,
mostra-lo nessa outra trajetdria torna-se primordial. E necessario falar, dizer quem &,
apresentar-se. Para o psicélogo Guy Corneau (CORNEAU, 1991, p. 20), “nossos pais
esconderam-se no mato, nos bares, no trabalho. Refugiaram-se igualmente em seus
carros, na leitura do jornal, diante da televisdo”. E determinante visualizar o conjunto
de fatores que encobrem e mistificam o homem em seus diversos papéis ao longo da
nossa civilizagdo. Acreditar que o contexto em que esse pai esta inserido € isolado e

nao reconhecer as sutilezas existentes é ingenuidade.

Percebe-se ainda que o refligio de homens e pais ocorre como busca de
identificacdo, contato, aproximacdo, encontro com 0 outro e com ele mesmo. As
demandas trazidas para esses homens, diante de uma estrutura que se transforma
continuamente, exigem atitudes muitas vezes imediatas que podem ultrapassar limites
individuais. A fragilidade existe e deve ser notada. Estar atento as mudancas e
traduzir os conteudos desse universo que precede e acompanha esse pai do recém-
nascido prematuro de risco € imprescindivel para que ele possa se revelar. O sujeito
pai evidencia-se no cotidiano junto ao seu filho recém-nascido prematuro, portanto, é
preponderante mergulhar na vivéncia desses pais e formular novos saberes,

valorizando-o em suas varias dimensoes.

A referéncia da praxis da autora junto a pais e maes que acompanham
recém-nascidos prematuros de risco agugou a necessidade de apreender um dos
aspectos que cerca a realidade desses pais, mais especificamente do pai do prematuro
de risco. Vislumbra-se compreender o vinculo paterno com o recém-nascido prematuro,
mas também apreender acerca das conexdes estabelecidas durante o internamento.

Perceber as dimensdes sociais, culturais e histéricas abrangidas constituiu-se fator
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imprescindivel para o estudo, bem como estabelecer as relacdes necessérias para

subsidiar o seu entendimento.

A descoberta desse pai do recém-nascido prematuro de risco surgiu a
partir de conjecturas, observacfes e discursos junto as maes e demais membros
familiares no periodo em que estas vinham visitar seus filhos recém-nascidos que se
encontravam internados nas Unidades de Neonatologia. A verbalizacdo das maes
expressava o desejo de que o pai da crianga comparecesse ao setor e pudesse ver
a crianca, mas ele ndo poderia, pois existiam varios fatores que o impediam, tais
como horario de trabalho, limitaces financeiras, medo de ver o filho na incubadora,
enfim, as mais diversas dimensdes sociais, culturais e historicas que possam ser

identificadas.

Foi-se paulatinamente conduzida a formular algumas questbes que
poderiam conferir uma visdo diferenciada do sujeito pai. Durante as visitas ao
bercério, encontrava-se alguns pais que se mantinham em frente as incubadoras com
olhares fixos diante do filho, sem falas ou indagacdes; limitavam-se a circular em torno
da maquina e a observar os movimentos compassados do filho e a tocar o vidro,
depois saiam. Era uma relacao intensa que passava despercebida aos outros olhares,
envoltos na dinamica frenética do setor. Pbéde-se identificar aquele pai em seu
momento de contato com o recém-nascido de risco, como principio deste trabalho, e
apresenta-lo, considerando limites, expectativas, preconceitos, sonhos e medos.

Ao se visualizar uma unidade de Neonatologia que acolhe e torna
possivel a sobrevivéncia de recém-nascidos prematuros de risco, foi possivel
identificar um campo vasto de conhecimentos que fez-se pensar na infinita
capacidade humana de transformar a realidade que o rodeia. Ver o mundo das
unidades neonatais de alto risco proporcionou a autora descobrir que, embora
cercado por um aparato tecnolégico que oferece as melhores condi¢cbes de
tratamento, existe, por tras desse universo, uma rede de relacdes que podem
contribuir ou ndo para evolucdo e desenvolvimento global do recém-nascido
prematuro. A necessidade de compreensdo desse universo levou a quese
despertasse sobre um dos agentes principais desse cenario, 0 pai, 0 sujeito que

passa a vivenciar um momento Unico em sua vida.
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Ao se observar a dinamica institucional, em rotinas de servico nas
unidades neonatais, depreende-se que o cuidar do recém-nascido é uma solicitacao
sempre direcionada a mae. Embora alguns pais estejam presentes a unidade, a
atencao € conduzida para a mae. Outro aspecto pertinente refere-se a divisdo das
responsabilidades, em que se perpetua a condicédo historica do papel do pai como
sujeito de acdes externas, publicas, enquanto a méae continua no mundo de

atividades internas, privadas.

Para exemplificar essa realidade, pode-se mencionar o momento de saida
do recém-nascido com alta hospitalar, quando somente a genitora € autorizada a
sair com a crianca, jamais o genitor. Em caso de oObito do recém-nascido de risco,
porém, no periodo de internamento, a mae é afastada e o pai passa a ser
requisitado para efetuar os procedimentos relacionados a sua resolugéo, no caso, o
sepultamento. Mais uma vez esse pai encontra-se numa Vvisdo antagonica e
contraditoria, ficando a mercé de critérios e definicbes preestabelecidas. Sua
liberdade para amar e se vincular ao filho estd condicionada as normas

estabelecidas pela instituicdo hospitalar. Paternidade cerceada.

Enfrentar o estudo sobre o pai do recém-nascido prematuro de risco foi
caminhar sobre um tracado irregular e repleto de ondula¢gdes, mas ao mesmo tempo
possibilitou alcancar um universo de descobertas. Apresentar o pai inserido numa
realidade completamente adversa alimentou a inquietacdo e o desejo de efetivar-se

o trabalho de pesquisa que pudesse dele aproximar-se.

Em face do exposto, o estudo tem como objetivo compreender a
experiéncia do pai do recém-nascido prematuro de risco. Tal proposta é
relevante, na medida em que trara contribui¢cdes significativas para o pai, recém-
nascido e sua familia, pois o conhecimento a ser apreendido podera proporcionar
um novo redimensionamento de idéias, valores estabelecidos e buscar maior
aproximacdo com o sujeito pai. Assim como o recém-nascido, que luta por sua
sobrevivéncia mesmo diante de todas as adversidades, o pai também é um aprendiz
que esta vivenciando algo novo e inesperado e necessita ser tocado, sentido,

percebido.
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A investigacdo, decerto, repercutird também de forma significativa nas
condutas e rotinas da UTI neonatal, possibilitando uma abertura na relacdo entre a
equipe interdisciplinar e o pai do recém-nascido de risco e, provavelmente,
acarretard mudancas de atitude diante do que se apresenta no dia-a-dia da
Neonatologia de alto risco. De modo geral, oferecera elementos capazes de agucar
outra visdo nos profissionais e dos pais, bem como demais envolvidos no ambito da
pesquisa E ainda importante salientar que, para a comunidade cientifica, sera
instigante e certamente despertard para a compreensdo e o estabelecimento de
novos saberes no campo da assisténcia ao recém-nascido e do fato de ser pai na

prematuridade.

O pai do recém-nascido prematuro de risco exige mais do que um prisma
de visdo diferenciada. Redescobrir esse pai € essencial e urgente. Rever os
modelos e papéis concebidos como verdadeiros é fundamental se realmente existe
0 compromisso com a busca do conhecimento e com suas repercussdes. Torna-se
necessario perceber a amplitude e riqueza do estudo, na medida em que se
proceder a reavaliacéo e talvez a mudancas de paradigmas. As transformacdes sao
constantes. O compromisso com 0 saber exige a procura de descobertas. Nao se
pode ignorar o que esta adiante. Portanto, é preponderante estar atento e ser capaz
de ousar. Dessa forma, € fundamental conhecer e permitir que esse sujeito, o pai,
possa ser ouvido e mostrado, porque a responsabilidade como agente de

transformacao conduz a esse caminho.



A Perspectiva do Servico Social Sobre o Pai
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2 A PERSPECTIVA DO SERVICO SOCIAL SOBRE O PAI

Pensar o Servico Social em sua acdo junto aos diversos setores da
sociedade exige apreender as praticas exercitadas pela profissdo ao longo dos anos e
perceber as configuragbes desenhadas, considerando as mudancas conjunturais do
Brasil e do Mundo. Sua génese ocorre no interior do capitalismo, que traz novos
modelos de producdo em que as correlagdes de forca entre trabalho e capital se
evidenciam. Nessa perspectiva, o assistente social encontra-se atrelado as demandas
do novo modo de producéo e passa a ser solicitado perante essa realidade.

A realidade do mundo capitalista tem suas implicacdes, resvalando no
trabalhador e sendo traduzida nas suas condi¢bes gerais da vida em sociedade. As
repercussoes resultam e interferem na sobrevivéncia do homem que se encontra no
contexto de producao do capital. O quadro que passa a ser vislumbrado € enfatizado na
leitura feita por Lamamoto e Carvalho (2004, p. 98):

A sobrevivéncia, a reproducdo da classe trabalhadora na sociedade
capitalista dependem fundamentalmente do salario que o trabalhador
recebe em troca da venda de sua for¢a de trabalho no mercado isto porque
trata-sede trabalha-adores assalariados, despojados dos meios de
producédo e dos meios de vida, os quais encontram-se monopolizados pelos
proprietarios do capital e da terra.

O capital estabelece aliados nesse confronto de classes e encontra no
Estado suporte eficiente e com autoridade mantenedora do sistema. Permite um
anteparo as correlacbes de forcas e encontra no Servico Social o instrumental
necessario para mediar as demandas a serem efetivadas, considerando sempre um

carater paliativo e compensatorio.

Por algumas décadas do ultimo século, atrelado as determinacfes do capital,
o profissional de Servico Social institucionalizou-se, ndo apenas no sentido de estar
inserido no ambito de organizacdes do Estado, mas de representar 0s interesses da
classe dominante e legitimadas por ele. Segundo Barroco (2003), os assistentes sociais
séo formados em escolas que preconizam valores morais conservadores e condutas que

ratificam o modelo vigente do capital monopolista. Em sua doutrina, prevalece uma
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orientacdo catdlica e controladora, a que os individuos devem-se adaptar e seguir 0s

ditames preestabelecidos como verdades absolutas.

O Servigo Social passa a ser parte do aparato capitalista no sentido de
promover sua manutencdo. As acdes da categoria sédo isoladas e assistencialistas,
sem carater critico. O trabalho envolve uma pratica mecanica e institucionalizada. As
contradicbes se acumulam e, assim, culmina o Estado Novo, que traz em seu
contetdo uma politica populista e manipuladora. As demandas do Servigo Social
nessa realidade sao direcionadas as populacfes de trabalhadores e suas familias,

assim como ao contingente de excluidos do processo de producéao.

No decorrer das mudancas politicas e sociais do Brasil, o assistente
social insere-se como elemento de pratica das a¢ces do Estado para viabilizar suas
condutas controladoras e favorecedoras do sistema do capital monopolista.

O Servigco Social, contudo, ndo se acomoda a essas relacdes estabelecidas
e fomentadas pelo capital e sua rede de interligacdes, e, em sua histéria, é fato a sua
insurgéncia na promoc¢ao e percepcdo da necessidade de compreenséo do contexto na
qual se encontra e apreender as contradicbes que se apresentam ao seu redor. As
mudancas foram se consolidando e os movimentos de ruptura efetivados dentro da
categoria profissional conduziram para uma releitura das relages sociais estabelecidas
pelo capital, possibilitando uma posicdo proxima aos interesses das classes
trabalhadoras e fortalecimento da garantia e efetivagdo de direitos.

E nesse contexto que o Servico Social passa a desenvolver uma pratica
mais consciente e critica diante da realidade da populacao por ele assistida. Muitas
mogc0des foram sendo incitadas, no sentido de permitir aos trabalhadores o acesso as
condicdes satisfatorias de vida. As necessidades sdo pungentes e urgentes, pois 0
modo capitalista também se transforma e se apresenta em modos diferenciados,
repercutindo sobre grupos diversos. O universo se expande, a populacdo atingida ja
nao se reduz ao trabalhador assalariado, pois 0 emprego mudou, uma nova visao de

trabalhador se evidencia e o mundo é outro.
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A nova configuracdo do cenario mundial é visualizada sob a 6ptica da
globalizac&o que surge a partir da década de 1970, com o objetivo basico de permitir
a criagdo de um mercado de acesso mais rapido e eficiente para todos os
continentes, a abertura das economias e o intercambio das nacdes. Infelizmente o
que demonstrou foi ser mais uma armadilha do capital, pois se concretizou como
mais um modo de exploracdo e discriminacdo diante das grandes economias

mundiais. A divisdo entre ricos e pobres tornou-se mais evidente.

Com a introdugéo desse novo modo globalizado, o Brasil adentrou um
ciclo de mudancas significativas, porém, este fato acarretou seqielas permanentes
em todo o cenario do Pais. As questfes sociais sdo cada vez mais emergentes,
enquanto as condi¢cdes de educacgdo e saude sdo desprestigiadas. Os efeitos sao
visiveis e sentidos de forma violenta sobre as populacées desvinculadas do que é
desenvolvido nesse novo contexto. As exigéncias permeadas pelo modelo
desenhado avancam de forma abrupta e remetem a sociedade a uma realidade
inesperada e emergente, demarcando nova linha no horizonte que nem todos

poderéo alcancar.

O campo de atuacao do Servi¢co Social € um caminho de reestruturacéo e
redimensionamento. O assistencialismo e o tecnicismo difundidos no inicio das
primeiras praticas profissionais sdo insuficientes para responder as novas
demandas. A pobreza cresce de forma absurda e inquietante. As expressdes das
questdes sociais manifestam-se em todas as esferas e exigem respostas urgentes
do assistente social, mais do que atitude perante esse novo contexto, € solicitado
para uma praxis mais proxima ao sujeito de suas acdes, assim como em todas as

suas repercussdes envoltas na sua dimensédo humana.

A fragmentacdo do campo de trabalho produzida pelas raizes positivistas
da profissdo acarretou certamente sequelas importantes, mas foram percebidas e
buscou-se uma apreensdo mais critica da realidade vivenciada. Hoje o Servigo
Social esta extremamente preocupado com seu papel na atual conjuntura.
Considerando essa leitura, no que se refere ao trabalho nessa area, pode-se
destacar a afirmacdo de Batista (2001, p. 117) ao discorrer sobre o caminho que

esta sendo tragcado pela profissao:
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Essa profissdo, como as demais, na medida em que se refazem e se
reconstroem as rela¢des na sociedade, vai se reconstruindo e se refazendo
muito embora, nesse processo nao supere os limites das relagbes postas
pelo capitalismo, uma vez que a propria sociedade ndo os supera. Nesse
processo de construcdo, as a¢des individuais profissionais podem assumir,
ao mesmo tempo, as dimensbdes se sintese — resultantes do processo
coletivo de elaboragdo de conhecimentos e praticas desenvolvidas pela
categoria — e de criacdo de novas propostas e de novos conhecimentos.

Na perspectiva em que se desenvolve, o Servico Social absorve uma
dimensao que pode ir além de a¢bes de garantias de direitos, sendo capaz de estar
com a atencao direcionada mais do que a assisténcia social, para alcance do sujeito
em suas multiplas necessidades. Na referéncia de Severino (2001, p. 50), é
estabelecido “[...] uma equacado da existéncia humana mediada pelo triplice universo
de trabalho, da sociedade e da cultura, € preciso apreender este sujeito inserido nas
suas diversas dimensdes”. A acao do profissional precisa ultrapassar a acao e chegar
a transformacdo. A globalizacdo persistente em nossa sociedade atinge de forma
cruel grupos populacionais em sua esséncia, cerceando-os de minimos relacionados
a qualidade de vida. A miséria, as exclusbes a direitos basicos fomentam uma
situacdo insustentavel de risco. O desmesurado desemprego e as condi¢cdes

desfavoraveis nas areas de educacéo e saude vém delineiam um caos iminente.

Ao visualizar tal fato, € perceptivel identificar o teor que essa realidade
conduz. O cotidiano das pessoas ndo € apenas permeado de caréncias materiais,
mas consolida-se em necessidades mais internas e subjetivas. O otimismo,
historicamente presente na sociedade, parece esvaziar-se e a conducdo desse
momento de pessimismo requer um redimensionamento, apontando para a
necessidade de como profissionais diretamente envolvidos nesse contexto, 0s
assistentes sociais estarem atentos e serem capazes de oferecer recursos e suporte
a essas novas exigéncias. O assistente social precisa articular todos os meios e
acOes que possam contribuir para uma otimizacdo de seu trabalho e proporcionar

aos sujeitos de sua intervencao respostas efetivas as suas formulagdes.

A acao do assistente social, concomitantemente aos novos modelos que
se apresentam no cotidiano, este reconhecido como espaco privilegiado de sua
intervencdo, como ressalta Batista (2001, p. 111), “exige do profissional um agir
voltado para questdes que abrangem o universo de pessoas e suas relacdes de
vida. Intervir requer capacidade de compreender a vida em sociedade”.
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Considerando a histdria do Servico Social a partir do golpe militar de
1964, a profissdo passa a constituir nova linha de acdo. Como descreve Martinelli
(2003, p. 147), diante do turbilhdo estabelecido com o regime imposto, emerge nos
profissionais uma consciéncia critica e a busca por uma maior definicAo de sua
pratica. Nesse enfoque, em 1965, surgiu 0 movimento de Reconceituacdo®, que
caminhava para uma pratica mais préxima as repercussdes da realidade social e
politica que se apresentava na década de 1960. Essa conduta conduziu, em alguns
aspectos, a uma percepcdo ampla do individuo, pois a compreensdo do trabalho
vislumbrava atingir grandes grupos sociais em areas diversas, o que se diferenciava

do inicio, na década de 1930, que buscava adaptar e dar funcionalidade ao sujeito.

O profissional de Servico Social portou-se a frente de muitas batalhas,
considerando o quadro repressivo e ditatorial que se instalou no Brasil nos anos
1960. E fundamental perceber, porém, que o assistente social em sua trajetoria néo
abandonou o sujeito e suas particularidades, mas o contetudo da proposta de ruptura
elaborada a partir do movimento de Reconceituagéo, assim como a visao reflexiva e
critica desenhada na profissdo exigia maior aproximagdo das classes populares.

Uma perspectiva macro fazia-se necessaria.

Com o fechamento do ciclo ditatorial na década de 1980, mais
especificamente 1985, o Pais fica diante de demandas e exigéncias por mudancgas e
respostas a crise econbmica instalada, encontra no modelo neobileral a saida.
Paralelamente a essa concepc¢do, a Constituicdo promulgada em 1988 trouxe
ganhos sociais bastante significativos. Esse modelo implantado, contudo, com suas
repercussdes na realidade conjuntural do Brasil, situa os profissionais de Servigo
Social numa nova perspectiva, considerando o contexto presente no Brasil. Ao
remeter-se a década de 1990, Barroco (2003, p. 180) enfatiza que as condicdes
socioeconbmicas e ideopoliticas existentes atingem diretamente a populacéo

trabalhadora, rebatendo duplamente no Servigo Social.

As transformacdes sdo permanentes, portanto apreender a dialética

dessa realidade mutante torna-se vital. As novas demandas colocam o profissional

3 Movimento no ambito interno da profissdo, assumido como uma causa revolucionaria de intensa e profunda
andlise da “situacdo” do Servico Social no continente latino-americano, tanto no que se refere ao exercicio
profissional, como aos seus fundamentos tedricos, abrindo espacos para o debate, para reflexdo e para critica.
MARTINELLI, M. L. Servico social. Identidade e alienacdo. 8. ed. S&o Paulo: Cortez, 2003. p. 143.
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ante o imprevisto, o desconhecido, portanto, é preciso capacitar-se para conhecé-lo
e interpreta-lo. Nesta analise, Martinelli (2003, p. 147) ressalta “a importancia de
desvendar o que ndo se conhece, e destaca o prazer de desfrutar a alegria de
encontra-lo”. O individuo que se busca hoje, no trabalho do profissional de Servico
Social, é o sujeito histérico®, permeado por aspectos a ele intrinsecos, pelos valores
morais, sociais, pessoais, familiares, profissionais, culturais, comunitarios e suas

interligacoes.

Reaver o sujeito em suas particularidades e inter-relagdes requer adentrar
uma pratica que se afastou de premissas essenciais, isto €, a compreensao do
individuo em sua esséncia. E uma pratica educativa que, como destaca Martinelli
(2003, p. 147), “se despoja da visao assimétrica dos sujeitos com o0s quais trabalha e
que se posiciona diante deles como cidaddos, como construtores de suas préprias
vidas”. O Servi¢co Social, nessa perspectiva ndo engendra um carater psicologista,
no sentido de apreender concepcdes tedricas da psicologia, mas procura tecer uma
interpretacdo coesa do sujeito em sua singularidade, sem deixar de considera-lo em
sua totalidade, compreendida a partir dos principios da dialética, onde tudo se
relaciona e as partes formam o todo. Nesse foco, é oportuno ressaltar Morin (2003,
p. 33), quando enfatiza que “o ser humano € ao mesmo tempo singular e multiplo [...]
tal como ponto de um holograma traz em si 0 cosmo”. A trajetéria a ser iniciada parte
da busca de compreensdo do individuo ndo conhecido que se insere numa

totalidade de multiplas partes.

Por quase todo o ultimo milénio, a producéo cientifica foi permeada pelo
pensamento cartesiano. A contribuicdo do modelo de Descartes para a ciéncia nao
pode ser mensurada, pois trouxe novo pensar, umas novas reflexdes, renovando
paradigma no mundo. E fundamental salientar, porém, que o contetido pragmatico
conduziu a uma fragmentacdo do saber e acarretou distor¢Bes significativas na
leitura de totalidade, o que favoreceu a elaboracdo do pensamento
departamentalizado. Ndo se tem a pretensdo de questionar o método e sua
importancia na ciéncia, apenas se intenta ressaltar o fato de que o universo

evidencia uma diversidade a exigir conceitos mais amplos, no sentido de ultrapassar

3 Sujeito histoérico, compreendido a partir da historicidade tratada por Dilthey: como relatividade dos fenébmenos
ao passado e como conhecimento desse passado: do outro como “presenca” do futuro em toda a sua acao
humana. A historicidade ndo € apenas a busca daquilo que ja realizou, mas o tecido da vida que se perpetua.
HILTON, J. Nascimento e morte das ciéncias humanas. 2. ed. [S. |.: s. n.], 1982. p. 130.
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a concepcdo racionalista evidenciada do res cogitans, presente no modelo
positivista. Redimensionar o conhecimento requer perceber que a subjetividade néo
impede nem constitui barreira ao saber e que é preciso compreender que o sujeito é

mais do que a soma das partes.

Ao buscar compreender a experiéncia do pai do recém-nascido prematuro
de risco, procurando desvelar® esse sujeito na intencdo de apreendé-lo em suas
outras dimensodes, € necessario, antes de tudo, acompanha-lo em alguns aspectos
da sua evolucdo histérica, em suas varias dimensGes humanas, como familia,
género, sociedade e trabalho. Perceber os diversos aspectos da teia em que esse

sujeito esta inserido é imprescindivel para a interpretacao do objeto de estudo.

A origem da concepcao do ser pai quando investigada vem atrelada a
idéias preconizadas. Embora as mudangas sociais procurem visualizar um perfil
diferenciado no pai contemporaneo, ainda se encontra muito arraigado na populacao
um entendimento tradicional do pai, isto é, o provedor, o controlador que se mantém
distante afetivamente dos filhos. O pai que se quer encontrar engendra um contetdo

diverso, portanto, buscar a génese serd o caminho inicial.

A literatura traz amplas discussdes referentes ao pai, entretanto €
indispensavel enfatizar que, no ambito das leituras empreendidas, o espaco de
feitura do sujeito é indubitavelmente a familia. Os diversos modos como s&o
desenhadas as familias em nossa sociedade repercutem na concepc¢ao do homem e
nos papeis que assume. Nessa perspectiva, avancar na compreensao da familia e
suas expressdes na vida do pai € imprescindivel, no sentido de estabelecer uma

correlacdo com a sua historia.

Friedrich Engels, economista e politico alemdo, em seus estudos
realizados no século XIX sobre a histéria e origem da familia, pdde apreender a
riqgueza que permeia as diversas formas grupais denominadas de familia ao longo
das civilizagbes e que se aproximam dos modelos de hoje. Mediante a industria
intelectual do autor, que juntamente com escritos de Lewis Henry Morgan, cientista
norte-americano e etnografo, vislumbrou-se remotas estruturas familiares, desde os

primeiros estadios da Pré-Histéria. Nessa perspectiva, as relacdes estabelecidas

* Desvelar, entendido a partir de Martin Heidegger, é o fenbmeno que se releva, o que se mostra em si mesmo.
HEIDEGGER, M. O ser e o tempo. 13. ed. S&o Paulo: Vozes, 2004. p. 58. Parte I.
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passaram por processos de mudancas e se foram moldando as transformacfes da

histéria humana.

Os escritos de Friedrich Engels sao, soberbos, na medida em que
recuperam o0S primeiros instantes da constituicdo de grupos que possam ser
entendidos como familia, e, mesmo considerando os aspectos especificos de cada
momento da historia, € possivel evidenciar modos que continuam a existir atualmente,
conquanto sob outra forma. Embora com os lacos de fécil dissolucdo, ja se podia
encontrar um sistema de consanguinidade vigente entre seus membros. As
denominacfes que hoje séo utilizadas como “pai”, “filho”, “irm&o” e “irma” ja eram
reproduzidas dentro dessas comunidades, constituindo-se ndo apenas termos
aleatérios, mas, pelo contrario, implicava sérios deveres reciprocos, perfeitamente

definidos com parte essencial do regime social desses povos (ENGELS, 1991, p. 29).

O enfoque da dimensdo histérica da familia emerge diante da
necessidade de perceber suas repercussdes nos modelos delineados ao longo das
civilizagdes. Os papéis exercidos e assumidos por homens e mulheres nos grupos
organizados e definidos como familia sdo relevantes, pois expéem contetdos e
caracteristicas de seus membros que reforcam as formulacbes familiares

contemporaneas.

Entre os diversos modos de organizacao familiar, é destaque o modelo
nuclear burgués, configurado a partir do século XVIII, tradu¢do mais préxima do que
entendemos por familia. Ressalta Osterne (2004, p. 35), com relacdo a esse modo

de estrutura da familia:

No século XVIII, entdo, com o aparecimento da escola, da privatizacdo do lar,
da énfase na igualdade entre filhos, da manuteng&o das criangas junto aos pais
no nucleo conjugal, do sentimento da familia em intima relagdo com o
sentimento de classe, valorizado pelas instituicBes, sobretudo pela igreja, inicia-
se a delinear-se o que se convencionou chamar: familia nuclear burguesa.

O modelo de familia nuclear burguesa ainda esta presente, considerando

algumas alteracdes socio-histéricas, mas basicamente com a mesma estruturacao.
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Em recente artigo sobre a familia brasileira, as estatisticas apresentadas

mostram que no Brasil predominam as familias nucleares”.

7

O cenario da familia nuclear burguesa € rico, pois proporciona uma
fundamentacéo bastante significativa na compreensdo do quadro vivenciado pelos
grupos familiares. Os papéis desempenhados por homens e mulheres na
interioridade do modelo burgués é provavelmente um caminho para se tentar
apreender sobre 0os componentes dessa organizagao e com se desenvolvem em seu
nicleo. E interessante observar que nesse nucleo algumas condigdes foram

estabelecidas e legitimadas pelos sujeitos constituintes do grupo

A apropriacdo e a distribuicdo de valores e condutas intrinsecos no
contexto familiar ndo ocorrem isoladamente, sdo também reflexo das premissas
presentes na sociedade vigente. Todo o discurso apregoado no modelo burgués
enfatiza padrées vinculados ao sistema que € determinante ao efetuar um padréo a
ser desempenhado por pai, mae e filhos. As relacdes sdo permeadas por valores
exteriores e definidos e aceitos como verdadeiros. Ao pai cabe prover e oferecer
subsisténcia, a mée sado destinados o cuidado dos filhos e a manutencdo domeéstica.
Essas pertinéncias preconizadas pela familia nuclear sao fatos, porém as mudancas
sdo concretizadas e o modelo burgués parece sentir a necessidade de reavaliacéo,

e em face das demandas e questionamentos externos e internos a familia.

Outro aspecto, na perspectiva de transformacgdes, remete ao mercado de
trabalho que, no modo de producdo capitalista, requisita homens e mulheres para
suprir suas demandas o que acarreta um redimensionamento dos papéis. Essa
realidade salienta um novo desenho na sociedade e lanca desafios para toda a
estrutura mantenedora do modelo dominante. As diferengas entre masculino e
feminino apontam para a busca do equilibrio, em que as distor¢cdes e desigualdades
possam ser ultrapassadas, favorecendo o respeito as individualidades dos sujeitos

do processo.

O contexto embutido no modelo produtivo do capital introduz aspectos
relacionados a questdo de género. Nesse sentido, Foucault (2005, p. 146) ressalta

gue ndo é o consenso que faz surgir o corpo social, mas a materialidade do poder

° CENSO, 1991: Predominam no Brasil 75,93% de familias que se apresentam no modelo nuclear.
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gue se exerce sobre o proprio corpo dos individuos. Pensar género é refletir sobre
um mundo de relacbes que vai além do masculino e do feminino, no sentido de
abranger suas varias dimensdes, sejam familiares, politicas, culturais, sociais,

econOmicas e a relativa ao poder.

A compreensao de género evoca o0 conhecimento da propria historia, bem
como todas as relacdes a elas intrinsecas. Os papéis que homens e mulheres
desempenham na vida em sociedade sédo produzidos dentro de uma vasta rede
interligada que se manifesta em suas formas de condutas perante a realidade a que
estdo atrelados. Decifrar 0s sujeitos pertencentes a essa realidade requer

compreender todas as inter-relacdes a eles pertinentes.

Diante das leituras apresentadas, é visivel verificar que homens e
mulheres sdo sujeitos nessa complexa teia de relacdes e sofrem as implicacdes dela
oriundas. Ambos interagem e se modificam dentro de um universo sociocultural. E
fundamental, portanto, compreender que atitudes, concep¢des demonstradas e
desempenhadas por homens e mulheres precisam ser percebidas em todas as suas
especificidades e suas ligacdes no ambito conjuntural.

Ter conhecimento dos avangos femininos, considerando sua historicidade e
suas lutas, € também representativo na interpretacdo dos aspectos relacionados a
constituicdo do sujeito do estudo. As transformagdes no mundo feminino foram
determinantes e tém implicacdes na elaboracdo do mundo masculino que hoje se
mostra. O homem acompanha as mudancas sociais e culturais das mulheres, porém,
nao se encontra apatico nem passivo diante dessa realidade. Embora possa parecer
inerte, por tras dos movimentos feministas e outras revolugdes, homens comecam a

redirecionar suas acoes e a se perceber no contexto de uma reinvencao.

E no redescobrir do homem, portanto, que emergem suas varias facetas e
inter-relacbes. O homem adentra concep¢des que avancam além do masculino.
Apreender sua posi¢cdo no mundo, avaliar suas perdas e tentar supera-las parece
que € o grande desafio. Nessa busca, ndo existe o sentido de competitividade entre
0S sexos, mas a tensdo de descobrimento. As desigualdades questionadas pelas
mulheres estdo sendo revistas, e conquistas foram concretizadas, direitos

adquiridos.
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Por outro lado, o caminho a ser percorrido pelo homem, no sentido de se
reconstituir, tem urgéncia em ser iniciado. Ja € possivel vislumbrar um homem mais
preocupado com seu papel diante desse novo desenho de sociedade. Mudancgas
ocorrem e um novo homem comeca a aparecer ainda timido, repleto de incertezas.
A posicao por ele ocupada por séculos, legitimada politica e culturalmente, ja nao é
tdo comoda. Existe uma inquietacdo, um desconforto que preconiza a descoberta de

possibilidades, do encontro com o outro e consigo.

Esse homem que se quer encontrar revela um enorme volume de
demandas e possui multiplos papéis, entretanto o interesse passa pelo homem pai,
o sujeito. O universo do pai ndo envolve apenas gerar outro ser, pois significa
concepgOes, valores e uma gama de inter-relagoes. A forga contida na expressao
‘paterno’ confere ao seu proprietario uma dimensdo que ndo se mensura. Numa
visdo da psicandlise, Corneau (1991, p. 27) salienta que “o pai € o primeiro outro
gue a crianga encontra fora do ventre da mae”. A significancia que permeia o papel
paterno na histéria humana € representada em instancias diversas. Questdes que
abrangem o pai e suas interpretacbes sdo respaldadas por tedricos em Varios

campos do conhecimento.

O sujeito pai estad na familia, no trabalho, no campo, na cidade, enfim,
circula em toda a sociedade. Portanto, € preciso descobri-lo, compreendé-lo. Esta
velado por preconceitos. Nao se quer estabelecer um parametro de comparacéo,
mas a sociedade exalta e perpetua a maternidade como algo sacro, divino. O
enfoque dado a paternidade, todavia, reflete uma percepcao oriunda de concepcdes
preconceituosas ainda muito relacionadas a procriacdo, a perpetuagdo da linhagem.
No nascimento do filho a atencdo é centrada na mée, todos os cuidados séo
direcionados a genitora. Esse fato reforca novamente a permanéncia de um modelo
patriarcal que atribui ao pai um carater dominador e distante das acles ditas
privadas, especificamente os assuntos do mundo interno do lar, da casa, dos filhos.
Nesse sentido, Gomes e Resende (2004, p. 1) enfatizam:

Em periodo recente de nossa histéria, o homem encontrava dificuldades
para separar sua individualidade das fun¢cbes de pai. Manteve-se protegido
no siléncio, comprometedor de toda possibilidade de dialogo com a familia,
especialmente com os filhos. Foi sempre apoiado pela cultura que, sendo
patriarcal, reservou-lhe lugar acima da trama doméstica constituida,
sobretudo pela mulher e pela crianga.
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A paternidade reflete uma linha tracada a partir da formulacdo histérica,
social e politica das sociedades. O momento imputa ao sujeito pai o recobro de sua
condicdo perante as concepgbes vigentes a ele relacionadas. O pai procura
perceber-se diante das novas exigéncias e se posta diante dessas solicitagdes.

Na vivéncia no ambito da saude, na Maternidade Escola Assis
Chateaubriand da Universidade Federal do Ceara, foi possivel & pesquisadora
estabelecer uma aproximacdo com o pai do recém-nascido prematuro de risco. Ele
surge dentro de uma realidade permeada de conflitos e condigbes antagonicas. O
universo do pai é situado numa linha ténue que envolve a vida do seu filho esta em
constante ameaca. Estruturar um estudo no campo da paternidade foi instigante, na
medida em que foi possivel atravessar um conjunto de idéias preconcebidas e

concepcgdes que acompanharam a historia da sociedade.

A compreensao do pai inserido numa instituicdo de saude requer uma
analise de concepcfes essenciais situadas no ambito do sistema de saude do
Municipio de Fortaleza. Pensar a saude hoje exige reaver as conquistas efetuadas a
partir da VIII Conferéncia de Saude e da aprovacdo das leis n° 8.080, de 19 de
setembro de 1990, e n°® 8.142, de 28 de dezembro de 1990, que tratam da politica de
salde no Brasil e trazem um conjunto de aspectos bastante significativos. E
primordial destacar que as diretrizes preconizadas refletem preceitos da Constituicao
1988, que ja entrevé a perspectiva da OMS, no sentido de compreender a saude
ndo apenas como a auséncia de doenca, mas atrelada a aspectos sociais,

habitacionais, de lazer, trabalho e outros.

O pai a ser redescoberto constitui-se por meio de conjuncéo de fatos e se
reinventa continuamente por todas as civilizagbes. A compreensdo da experiéncia
do pai do recém-nascido de risco sugere uma investigacdo que possa ir além das
formacgBes societarias e das suas acdes individuais. Salienta-se que o pai que se
guer reconhecer é possuidor de demandas manifestas em sua totalidade, em suas

particularidades, que precisam ser apreendidas e conhecidas.

Avancar na compreensao da experiéncia do pai do recém-nascido é expor-
se ao universo que possibilite diferente perspectiva embutida de referenciais que se

encontravam distantes do enfoque do pesquisador. O entendimento com relacdo ao
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estudo proposto até entdo inibia-se por uma visdo obscura, que limitava o
conhecimento e restringia sua ampliacdo, pois se situava ao nivel do que se apresenta,
do que estad a mostra no imediato da caracteristica de cotidianidade, ofuscando outros
aspectos que se encontravam velados. Nesse contexto, 0 que se busca é adentrar o
conhecimento humano percebendo-o inserido numa diversidade que se submeteu as

continuas renovacdes e concepcdes orientadas da existéncia do homem.

A evolucdo do modo de vida em sociedade esta alicercada e permeada
no conhecimento resultante das diferentes teorias de conhecimento formuladas e
transformadas, tornando-se intrinsecas a humanidade na medida em que fazem
parte de todas as formulacfes e seu pensamento. A impregnacdo de conceitos que
se perpetuam por séculos requer reconceituacdes que alcancem novos patamares,
indo ao encontro de um novo modo de ver, capaz de atingir o sujeito como um todo,
sem fragmentad-lo e sem perder a compreensdo das suas particularidades,
favorecendo dessa maneira uma concepc¢do mais ampla do ser humano. O que se
deve pretender envolve uma forma de percepcdo configurada e intermediada por
uma reflexao filoséfica, pois abarca 0 que ndo se mensura e revela o que ndo se

apresenta no universo visivel.

Essa reflexdo pondera, a partir de elaboracdes bem sedimentares que
conferem validade ao conhecimento formulado. Almejar a concepcéo filosofica é
permitir que o sujeito possa ser compreendido em sua esséncia, avangando para um
mundo novo que anseia em ser mostrado. Uma proposta filoséfica confere um
carater de abertura para outros saberes, considerando que as verdades ndo sao
absolutas e podem ser questionadas. Portanto, é necessario penetrar um discurso
reflexivo e critico, assumindo uma atitude de descobridor, de aprendiz ante as

possibilidades do conhecer humano.



O Conhecimento Humano e o Conceito
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3 O CONHECIMENTO HUMANO E O CONCEITO

Desde o paradigma do mundo antigo, das civilizac6es primitivas, quando
0 pensamento mitico respondia as diversas indagacfes humanas, até Descartes,
com o método racional, indutivo, muitas transformac¢des se configuram no mundo
pos-moderno. A ciéncia, por séculos, procurou ampliar caminhos que pudessem
conduzir ao conhecimento da natureza e toda forma de saber que levassem a uma
aproximacédo da verdade. Nessa perspectiva, erros e acertos foram produzidos,
assim como as repercussbes na vida das sociedades. A compreensdo desse

universo complexo emerge da busca do homem em conhecer-se cada vez mais.

Ao longo da histéria humana, conhecimento transitou por inameras
vertentes, decerto que encontrar explicacdes para os problemas da natureza sempre
foi objetivo primordial. O percurso dessas mudancas envolveu paradigmas,
transformados e ampliados, reconstituindo-se no sentido de encontrar a provéavel
verdade das coisas dentro de concepcdes de acordo com a vivéncia e compreensao
de cada sociedade. Ao adentrar o mundo primitivo, evidencia-se um carater voltado
para interpretacdes sob o enfoque das divindades que se articulavam com o mundo

dos humanos de forma contemplativa, sem ainda apresentar conteudo cientifico.

Posteriormente, na Idade Medieval, como ressalta Fritjof Capra (1982, p.
49), “a natureza da ciéncia da idade média baseava-se na razdo e na fé, e sua
principal finalidade era compreender o significado das coisas e ndo exercer a
predicdo ou o controle”. Nesse periodo, a ciéncia possuia 0 modelo geocéntrico de
mundo, atrelada a um modo dogmatico, ndo experimental e teolégico. Seguindo um
ciclo de transformacfes, novas teorias comecaram a ser desenhadas, e, nessa,
linha Nicolau Copérnico (1534), que traz a idéia heliocéntrica, comprovada
matematicamente por Johannes Kepler, conduz ao nascimento da ciéncia moderna,

racional, experimental e matematica, no século XVI.

As mudancas s&o incontestaveis e eclodem em face do novo
posicionamento e modelos formulados. Nessa perspectiva, Thomas Kuhn reforca a
nocao de que os paradigmas constituem modelos coerentes reconhecidos e aceitos
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por toda a comunidade e passam a ser parametro para toda linha de conhecimento
a ser desenvolvida. Nesse contexto, toda formulacdo do conhecimento seguird a
referéncia estabelecida no determinado momento histérico. Ao, tragar, porém, um
saber mediante um Unico paradigma determinante, produz-se certo poder absoluto
que restringe e inibe outros novos saberes que buscam ir além do que se apresenta,
pois as demandas comportam um universo diversificado que requer respostas mais

ampliadas.

Ainda em relagdo a feitura do conhecimento humano, observa-se que o
mundo moderno, a partir do século XIX, envereda numa proposta de ruptura com o
pensamento teoldgico e avanca com o método empirico de Bacon, que utiliza a
indu¢cdo como caminho para o conhecimento cientifico sistematizado, baseado na
observacdo e na experiéncia. Esse contexto alavanca uma nova configuracdo da
relacdo entre homem e natureza, agora traduzida na condicdo de opostos, cujo

sujeito do conhecimento busca o dominio sobre o objeto que tenciona conhecer.

Essa racionalidade foi reforcada por René Descartes com seu método
racional, em que, unicamente pela inducéo, pode-se chegar a verdadeira ciéncia e
s6 sera cientifico e verdadeiro o que for comprovado por experimentacdo. A razao
cartesiana franqueia uma perspectiva de mundo-maquina, fragmentado. A
decomposicado das partes para possibilitar melhor compreensdo do todo trouxe a
ciéncia sérias consequéncias que permeiam o conhecimento até este século. As
separacdes corpo e alma, razdo e sensibilidade, acarretaram uma divisdo, uma

decomposicéo.

O método cartesiano buscava a explicagdo dos fendmenos da natureza
da ciéncia, que necessita ser redimensionada de forma objetiva e neutra, utilizando-
se da matematica para comprovacao dos experimentos a fim de alcancar a verdade
nas ciéncias naturais. Essa compreensdo, para Descartes, possibilitava que o
método pudesse ser usado por outras ciéncias e, consequentemente, fosse seguido
todo o procedimento Unico do modelo, apregoado, no caso, pela evidéncia, analise e
sintese, ndo havendo como nao se chegar a verdade. Independentemente do sujeito
que observasse o0 objeto ou do objeto a ser observado pelo sujeito, a verdade

sempre surgiria.
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Para Descartes, a ciéncia verdadeira é baseada exclusivamente no que
pode ser experimentado, mensurado e comprovado repetidas vezes, na obediéncia
de uma sequéncia de forma indutiva, isto €, iniciado a partir de séries de
observacfes experimentais para chegar a generalizacdes, sendo excluidas desse
carater as demais formas de conhecimento ndo validadas pelo método. Nesse
contexto, ndo atender a essas demandas constituia-se ndo cientifico. As constantes
transformagdes da vida em sociedade, todavia, impulsionaram a busca de novas
possibilidades de explicacbes para além do método. As leis gerais estabelecidas ja

nao conseguiam oferecer respostas nos diversos niveis do conhecimento.

Essa concepcao de neutralidade e universalidade presente no método de
Descartes, assim como da inexisténcia de relacdo entre sujeito e objeto, constituiu
por toda a modernidade uma discussdo imprescindivel no ambito do conhecimento
humano. A necessidade de compreensédo dessa relacdo é fundamental, na medida
em que o novo século ha pouco mais de seis comecado exige um novo pensamento
qgue ultrapasse as linhas demarcadas pelo método cartesiano: Embora seja

reconhecida sua validade, é necessario ir além.

O filésofo Karl Popper questionou o indutivismo de Descartes, acreditando
ndo poder este ser a Unica forma capaz de producdo de conhecimento. Popper
apresentou a teoria do falseamento, em que formula hipoteses explicativas e as
submete a prova, podendo refutd-las ou valida-las. Dessa forma, acreditava
produzir teorias mais verossimeis, mais proximas da verdade, o que abalava o
método indutivo (1996).

A verdade cientifica é sem duvida a grande busca do homem, cujo
destino é pensar os caminhos que devem ser tracados na perspectiva de novos
paradigmas que possam se aproximar da verdade. Caminhar nesse sentido implica,
porém, antes de tudo, a articulac&do entre sujeito e objeto, essenciais para adentrar o

universo do conhecimento.

Nesse enfoque, o entendimento da relacdo sujeito e objeto é, sem duvida,
imprescindivel para lancar-se no mundo de novos conhecimentos. Muitas questdes
foram formuladas ao longo da Modernidade, no sentido de estabelecer alguns

parametros que possibilitassem maior abrangéncia e maior compreensdo nesse



Ser-pai na prematuridade: cuidado na forma do toque e do olhar - Angélica Maria Barbosa 38

campo. O aprofundamento do saber humano vem conduziu a ndo se pensar uma
ruptura entre sujeito e objeto, mas vislumbrar uma articulacdo onde ambos se
configurem como unidade. Para Barreto e Moreira (1993, p. 21), “embora aceitando
a relacdo dialética sujeito x objeto, os pensadores se dividiram conforme a énfase

gque deram a um ou a outro poélo da relacao”.

Filosofos, nos diversos momentos da evolu¢cdo humana, conjeturaram
acerca da prioridade do sujeito ou do objeto no ato de conhecer. O pensamento
platdbnico do mundo das idéias, como realidades objetivas, provavelmente, traz um
dos primeiros modos de compreensdo objetiva. Para Platdo, esse mundo é
denominado de supra-sensivel, que consiste na esséncia. Por outro lado,
concepgoOes fundamentadas no conhecimento, primeiro por via do sujeito, podem ser
registradas desde Santo Agostinho, que recupera um Deus supremo, divino

cognoscente, capaz de receber os conteudos, idéias do universo e interpreta-las.

Portanto, € indiscutivel que as linhas divisorias da primazia entre objeto e
sujeito possuem um percurso bastante vasto que reforcam essa dualidade, mas
considerando as transformacgdes e evolucdo da humanidade, assim como a sua
complexidade, torna-se crucial perceber essa correlagdo numa perspectiva dialética,
onde sujeito e objeto sejam aurados. Nesse sentido, destacam Barreto e Moreira
(1993, p. 22):

O conhecimento ndo esta todo no sujeito nem esta todo no objeto.
Colocados um diante do outro, é estabelecido um processo de mutua
complementacéo, o sujeito procura desvendar o objeto para atingir a
sua esséncia; o objeto, por sua vez, desafia, na sua dindmica e
complexidade, a acdo cognoscitiva do sujeito. Surgido dessa relagéo,
0 conhecimento € tanto o resultado da agdo do sujeito como da agéo
do objeto.

Submeter-se ao desafio do conhecimento humano é, antes de tudo, ser
capaz de compreender que sujeito e objeto séo intrinsecamente indispensaveis um
ao outro e que estdo permanentemente correlacionados. O conhecimento, nessa
perspectiva, ocorre na relacdo do sujeito que apreende o objeto que é conhecido, e
este, objeto conhecido, em ser apreendido pelo sujeito. E necessario que o sujeito
possa adentrar o universo do objeto e consiga perceber as suas particularidades,

sendo também por ele influenciado. E fundamental salientar, porém, que nédo se
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constitua em invasor, mas sim num intérprete desse objeto, no sentido de penetra-lo,
buscando sua esséncia. Dessa forma, ao realizar esse fenbmeno, o sujeito passa a
estabelecer uma conexdao com o objeto e pode apreender a singularidade presente
neste. Com relacdo ao objeto, este repassa para 0 sujeito o que lhe € intrinseco e
fomenta no sujeito o que necessita ser decifrado, desvelado®. Nessa percepcao, o
ato de conhecer ultrapassa o universo do sujeito e objeto concreto, pois vislumbra a

esséncia, ultrapassa o que ¢€ visivel, sensivel, e caminha para o ontoldgico.

Essa trilha do conhecimento passa pelas formas de que o homem dispde
e encontra em si, como ser ontologico, para apreender o conhecimento que se
apresenta e requer a sua compreensao. E importante que essa apreensdo envolva e
evidencie a sua relagdo com o universo em que vive. Pensar modos de conhecer
exige inserir-se no existir humano. Sendo assim, é inseparavel do que a ele esta
atrelado, isto €, seu aspecto intelectivo e sensitivo. Nesse contexto, desenvolver um
trabalho que favoreca a compreensdo da experiéncia do pai do recém-nascido
prematuro de risco implica uma busca que permita abrangé-lo em suas varias
dimensbes. Portanto, é necessario apreendé-lo em sua diversidade, de forma a
percebé-lo em suas particularidades e, a partir delas, ser capaz de reconhecé-lo,

trazendo & mostra sua esséncia.

Os avancos cientificos expressos por toda a histéria humana sé&o
resultados da aplicacdo dos conhecimentos que este homem traduz por meio das
suas conquistas intelectuais e sensoriais, ainda que no decorrer da evolucéo
societéria, as teorias se ocupem em priorizar o intelecto diante do sentimento, ou
vice-versa. Essas questfes presentes sdo as representacdes da propria busca do
ato de conhecer, bem como da necessidade de decifrar o desconhecido. O ser
humano abrange uma teia complexa, cuja prevaléncia de uma de suas dimensdes

sobre outras limita e poda a amplitude e diversidade que lhe s&o intrinsecas.

Seguindo esse pensamento, Emmanuel Kant (1787), em Critica da razao
pura, permeia esse universo do conhecimento sensivel e intelectivo. Para ele, o
primeiro envolve o ato de conhecer que esta diante de nos, o qual sujeito € capaz de
perceber por meio dos sentidos e ndo se desvincula das suas impressdes. Para

Kant, esse conhecimento capta o que lhe é mostrado e como € sentido pelo sujeito

® Notas de aula do Professor Rui Verlaine Oliveira Moreira, no Seminario de Epistemologia. 2005.
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gue conhece, utilizando-se da intuicdo, que € o instrumento catalisador. Com relacao
ao outro modo, denominou intelectivo, que usa a logica para pensar 0s objetos,
estabelecendo critérios, conceitos e teorias de forma sistematizada, visando a
oferecer resultados para o que foi pensado. Seguindo suas formulagbes, foram
desenvolvidos por Kant conceitos de juizos analiticos e sintéticos que abrangem

modos de conhecer a priori e posteriori.

Quando recupera a idéia de juizo analitico, Kant remonta ao conhecer a
priori, ressaltando que este se constituiu independentemente de experiéncias, pois é
universal e necessario, porém restringe por ficar no ambito do tautolégico. O
sintético, a posteriori, possibilita a descoberta, a identificacdo do ndo conhecido.
Além desses juizos, é formulado pelo Pensador alemdo o sintético a priori, ao
elaborar um conhecimento que traduziu a interagéo do sensitivo e intelectivo. Nessa
concepcdo, € visualizado um sujeito que se desenha compilado, nas suas
capacidades de sentir e pensar. Seguindo o pensamento kantiano, € fundamental
enfocar seu entendimento da relagéo entre estes aspectos do ato de conhecer que

se destacam na sua obra:

Sem sensibilidade nenhum objeto nos seria dado, e sem entendimento
nenhum seria pensado. Pensamentos sem conteldos séo vazios, intuicées
sem conceitos sdo cegas. Portanto, tanto é necessario tornar os conceitos
sensiveis (isto €, acrescentar-lhes o objeto na intuicdo) quanto tornar as
suas intuicdes compreensiveis (isto €, p6-las sob conceitos). Estas duas
faculdades ou capacidades também ndo podem trocar as suas funcdes. O
entendimento nada pode intuir e os sentidos nada poder pensar. O
conhecimento s6 pode surgir da sua unido. (KANT, 2000, p. 92).

E, portanto, determinante o fato de se estar atento para compreender que,
na formulacdo do conhecimento, a relagdo entre pensar e sentir ndo caminha
desassociada, porquanto o intelecto e o sensitivo estao atrelados. A representacao
do objeto que esta diante de nds necessita ser apreendida de forma logica e dentro
da coeréncia do que ele €&, de como se apresenta. Preservar 0 objeto em sua
esséncia, em suas caracteristicas préprias, € fundamental na medida em que ele
ndo seja descaracterizado, como objeto que €. Ao interceder-se, via intelecto, no
sentido de avancar para o novo que pode ser descoberto no objeto conhecido, a
autenticidade do objeto ndo pode ser violada, mas € possivel oferecer outra visao

sobre ele, tornando-o0 mais ampliado.
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Dessa forma, ir além da experiéncia, romper idéias preconcebidas,
premissas, traduzir e interpretar o existente no universo € o tracado que se quer
desenhar nesse decurso do conhecimento. A verdade pleiteada implica ir ao
encontro do desconhecido, do incerto e do que no modo de ser de cada qual esta
muitas vezes velado pela nossa ignorancia. Trafegar nesse caminho é reconhecer a
relacdo de cumplicidade sujeito e objeto na elaboracdo desse conhecimento e

avancar nas repercussoes por ela promovidas.

O homem em sua incessante busca do conhecimento, rompe e ultrapassa
fronteiras que o conduzem ao infinito mundo do saber, além de proporcionar um
universo de descobertas essenciais na sua evolucdo. Nessa concepcao, €
significativo reaver Platdo, quando este traz, no livro VII, da Republica, a narrativa

acerca de homens que viviam na caverna.

Platdo relata sobre homens que viviam numa habitacdo subterranea em
forma de caverna, com uma entrada para a luz separando-os do mundo externo.
Ficam de costas para a entrada, acorrentados, sem poder se locomover, forgcados a
olhar somente a parede do fundo da caverna, onde apenas sombras e sons do que
se passa do lado de fora sé@o projetadas. Estes acreditam que essas sombras e sons
sao as proprias coisas externas e tomam sombras como realidade. Depois de algum
tempo, um dos homens liberta-se, decide sair da habitacdo e encontra outro mundo,
onde, mesmo com bastante luminosidade, consegue superar as dificuldades iniciais
e encantar-se com 0 que passa a visualizar. Eles assustam-se, tém medo, mas
continuam a apreciar tudo o que esta ao seu redor. A jornada humana apresenta em
seu trajeto muitas sombras, entretanto alcancar o mundo externo a caverna e
encontrar a luz do sol, mesmo com todas as limitagdes, sempre foi preponderante

€m Seu percurso.

Diante desse novo mundo, € fundamental compreender como o homem
percebe a diversidade de todas as coisas que 0 envolvem, assim como essa
realidade € constituida. Torna-se necessario conhecer, isto €, que 0 sujeito, como
ser inteligente e sensivel, possa captar e decifrar o que € externo a ele; ser capaz de
elaborar conceitos acerca do objeto a partir do que é possivel extrair dele. De acordo

com Kant, a formulagdo dos conceitos ocorre neste processo, de como o sujeito faz
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0 objeto por meio de sua sensibilidade que intui e lhe proporciona a possibilidade de

sua elaboracéao (2000, p. 71).

O objeto que se evidencia no mundo do sujeito requer ser reconhecido e
apresentado dentro de uma compreensdao que traduza suas particularidades,
considerando 0 universo em que esta inserido. Por outro lado, também, exige-se o
reconhecimento do sujeito como parte intrinseca dessa elaboracéo, ofertando-lhe o
espaco que |Ihe é devido, ultrapassando a linha diviséria do éntico para o ontoldgico,
buscando além dos significados e adentrando o sentido, abandonando o imediato,
indo em direcdo ao mediato, saindo de uma posi¢éo acritica e tomando para si uma

atitude reflexiva.

Pensar sobre conceitos, portanto, € indispensavel no ato de formular o
conhecimento, na medida em que possa traduzir a relacdo sujeito/objeto,

caminhando para além das relacdes onticas e avancando para o ontolégico.

A definicdo de conceitos provavelmente conduzirda ao que realmente se
quer conhecer. a esséncia. Esse caminho conceitual, porém, transcorre num
universo dialético, cujas partes envolvidas requerem todo o cuidado, no sentido de
estabelecer parametros seguros durante sua formulacdo. Como ressalta Rui
Verlaine Moreira’, essa relacdo dialética do conhecimento, que envolve intuicéo e
intelecto, é “no sentido mais profundo, um viver o objeto por parte do sujeito. O
objeto, identificado pelo sujeito, comeca a ter uma nova e mais perfeita existéncia no
sujeito como idéia”. Essa idéia formulada no sujeito constitui fator primordial na
elaboracdo dos conceitos. Estes, consequentemente, perpassam em seu interior a

singularidade presente na totalidade do universo em que se encontram.

E nessa descoberta que se envereda por discursos, teorias que tratam da
compreensao da realidade e nos situa diante da aventura de conhecer esse
complexo universo em que vivemos. Edgar Morin ressalta que os “elementos
diferentes sdo inseparaveis constitutivos do todo, e ha um tecido interdependente
interativo e inter-retroativo entre o objeto de conhecimento e seu contexto, as partes

e o todo, o todo e as partes, as partes entre si” (2004, p. 38), porém, agregar novas

" Notas de aula do Prof. Rui Verlaine Oliveira Moreira no Seminario de Epistemologia 2005.
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formas de pensar e encontrar referenciais e modelos estratégicos® que permitam
outros modos de compreender esse universo € necessario. O racionalismo, com seu
alto nivel de rigidez, conferiu a ciéncia uma atitude quase castradora e €, talvez,
uma das maiores batalhas travadas pelo homem, no sentido ndo de descrenca, mas

de afastamento de possibilidades mais amplas do que o saber requer.

Nesse contexto, o conceito que se quer visualizar encontra-se situado no
universo multiplo que possui o particular em seu conjunto. O que se busca é tocar
esse particular em sua multiplicidade e constituir o que se encontra de forma visivel
ou ndo. Essa percepcdo do que se apresenta € 0 que se quer nesse conceituar,
sendo para isso necessario utilizar um caminho adequado que possa evidenciar a

esséncia do que se quer conhecer.

A busca de uma direcdo norteadora na elaboracdo do conhecimento em
diversos momentos da histéria do homem tem a preocupacdo de pensadores que,
embasados por suas teorias, procuram sistematizar caminhos que conduzam a
compreensao desse complexo universo. Essa trajetéria compila inUmeras vertentes
que por séculos promove mudancas de modelos que legitimem a verdade nos varios
ambitos do saber. E, portanto, indispensavel destacar algumas dessas producdes

gue se tornaram referéncia nesse fenébmeno que € conhecer.

Quando se aborda conhecimento, a referéncia a René Decartes (1637)
faz-se necessaria, pois 0 racionalismo por ele apregoado configurou-se como um
dos cortes epistemoldgicos mais representativos na ciéncia moderna. Sua ciéncia
trouxe a verdade ao nivel da razdo, e essa verdade sé poderia ser alcancada
mediante a representacao racional do objeto do estudo. Provavelmente a revolugao
do método cartesiano estabeleceu uma dicotomia sujeito/objeto, assim como a
fragmentacdo das diversas ciéncias. Prosseguindo nesse trajeto, reaver Auguste
Comte (1851) é fundamental, na proporcdo que seu pensamento positivista
atravessou os dois ultimos séculos ap6s seu desenvolvimento e continua arraigado
na sociedade. O positivismo de Comte, com seu carater extremamente objetivo,

reforca seu método como unica forma de solucionar e explicar todos os problemas

8 A teoria de falseamento, de Popper, consiste ndo em provar que as teorias, hipéteses ou conjecturas s&o
verdadeiras, mas que séo falsas. Em vez de demonstrar a vericabilidade de teorias, hipéteses e conjecturas, ele
busca demonstrar a sua falseabilidade. [...] E, portanto a falseabilidade o critério que separa o conhecimento
cientifico dos outros saberes; o mundo da incerteza do mundo da certeza (BARRETO; MOREIRA,1993, p.124).
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das ciéncias naturais e humanas, utilizando-se da pesquisa e analise, em que o

homem deveria se manter neutro no processo.

Diante das posi¢cdes de Descartes e Comte, outras correntes surgiram e
foram formuladas concepc¢des distanciadas dos modelos que ressaltavam uma linha
bastante objetiva do ato de conhecer. Na contraméo das teorias existentes, surge
Karl Popper (1935), que refuta o indutivismo como Unico modo de produzir
conhecimento e traz sua teoria de falseamento. Wilhelm Dilthey (1883) também se
contrapde ao modelo positivo por perceber que este ndo se constituia Gnico nem
seria capaz de responder a todas as demandas do conhecimento, como se
declarava capaz. Para ele existe uma dimenséo espiritual que ndo pode ser atendida

apenas com a linha de Comte.

Percorrendo ainda os caminhos do conhecimento, uma mudanca de
discurso emerge por intermédio de Martin Heidegger (1927), que envereda por outro
universo, indo para além do que se apresenta a visibilidade humana e congrega
novas formas de perceber o homem em sua relagio com o mundo. Nessa
perspectiva, ele vislumbra um ser ontoldgico, ou seja, que se encontra velado. “O
ser pode se encobrir tdo profundamente que chega a ser esquecido, e a questao do
ser e de seu sentido se ausentam”. E, portanto, esse ser que se torna fendmeno e a

fenomenologia o toma como objeto de seu tema (HEIDEGGER, 2004, p. 66).

Fica evidenciado, ao transitar por nesse universo do conhecimento, que
algumas das teorias e argumentacdes expostas e apresentadas de forma sucinta
buscam modelos que respondam seguramente a indagacfes oriundas de mundos
diversos. Pensar em unico meio de chegar a verdade absoluta constitui uma das
grandes tarefas humanas e talvez uma das suas maiores aspiracdes. Nesse sentido,
estabelecer uma trilha que seja capaz de conduzir ao encontro da verdade
pretendida, ou melhor, proporcionar a compreensdo do objeto a ser apreendido,

devera ser o maior desafio.

Um estudo acerca da compreensdo da experiéncia do pai do recém-
nascido prematuro de risco tem a perspectiva de ir além do que possa estar
perceptivel com base em preconcepcfes originadas de idéias anteriormente

absorvidas e apreendidas como verdadeiras. O que se pretende ao percorrer a
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relacdo pai e filho recém-nascido prematuro de risco é ser capaz de perceber a
complexa dimensdo que ambos configuram. Os sentimentos intrinsecos a essa
diade visualizam medos, ansiedades, responsabilidades, compromissos,
desconhecimentos e tantos outros significados. A diregdo a ser seguida requer
manter-se atento para descobrir o que se encontra velado e o que evoca ser
mostrado e desnudado em sua esséncia. E necesséario, como ressaltam Santos e
Miranda (1997, p. 70), que “a compreensao pretendida, ndo esteja circunscrita em
reproduzir o que foi pensado, escrito ou falado, busca-se também compreender a

coisa em si”.

Partindo em busca da compreensédo, urge-se buscar-se um referencial
gue fomente uma idéia que transponha o imediato e o superficial que se apresenta,
mais como uma linha de trabalho que favorega um pensamento ampliado entre
sujeito e objeto, de maneira a permitir uma relacdo mais aberta e reflexiva. Um
caminhar que trafegue do particular para o geral, desconstruindo e reconstruindo,
até chegar a um todo mais elaborado para preservar a identidade das partes que o

originaram.

Nessa perspectiva, destaca-se o método hermenéutico como adequado,
por permitir que o objeto pertinente a este estudo se mostre em sua plenitude,
favorecendo uma aproximacao para chegar-se a esse todo mais elaborado, que
tenta trazer a descoberta dessa verdade, compreendendo que esta néo representa
mera correspondéncia com fatos, a busca de uma certeza ou de uma comprovacao,

mas sim o intuito de desocultar o que se encontra velado.

O método hermenéutico traz em sua base pensadores como Friedrich
Scheirmacher, Wilhelm Dilthey, Martin Heidegger e Hans-Georg Gadamer, 0os quais
em seus estudos buscaram um método que conduzisse o conhecimento ao patamar
de conceitos, como destacam Santos e Miranda (1997, p. 63) no ambito da
compreensdo, expressdo e experiéncia. E importante ressaltar, contudo, que a
hermenéutica apresentada por esses filésofos exprime aspectos diferenciados em
seus conteudos especificamente, mas comportam esséncias que colaboraram na
constituicdo do ato de conhecer humano numa perspectiva para além das ciéncias
naturais. Eles desenvolvem um saber que se entrelagca com posicoes mais

ampliadas do homem, percebendo-o0 em sua esséncia e seus multiplos.



Ser-pai na prematuridade: cuidado na forma do toque e do olhar - Angélica Maria Barbosa 46

Portanto, pensar a constituicdo de um conceito é uma tarefa por demais
ousada, considerando que uma elaborag¢do conceitual Unica que consiga esgota-lo
nas varias percepc¢des intrinsecas a ele € de alcance dificil. A dimensdo que o
abrange é quase infinita, onde se encontram areas obscuras e provavelmente
inatingiveis e perceptiveis a Unica ou primeira visdo. E fundamental manter-se
atento. O cuidado é fundamental, pois nele inscrevem-se inUmeras variaveis que
ndo se evidenciam e podem velar seu conteudo verdadeiro. Nessa concepcgao, é
primordial salientar que adentrar o objeto de estudo aqui proposto requer alcancar
um todo mais elaborado a partir das partes, em um procedimento que envolva
analise e sintese, passando por um movimento de decomposi¢cdo e recomposi¢cao
mediante redugOes, favorecendo, dessa forma, a se emergir um conceito que

traduza a compreensao.

Ser capaz de encontrar uma definicdo que abarque em si a expressao
maior desse todo elaborado é o que se pretende fazer pela hermenéutica, porque
esta ndo se restringe a explicar ou definir, mas ir além, no intuito de apreender na
diversidade e nas manifestacées do objeto de estudo uma compreensdo ontoldgica,
com a possibilidade de aproximar-se do inesgotavel. O caminho hermenéutico que
se vislumbra suscita a descoberta do objeto pelo sujeito, em uma acepcao clara e
desprovida de mascaramentos que permita um verdadeiro encontro deste com sua

esséncia.



Percurso Metodologico
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4 PERCURSO METODOLOGICO

A crenca e busca por um saber capaz de compreender os fenbmenos que
se apresentam no universo conduzem o homem a formulacdo de métodos que
possam oferecer solugcbes as questdes que permeiam a humanidade em &reas
diversas do conhecimento. A utilizacdo de uma metodologia com estratégia e
instrumentos adequados provavelmente oferecerd condicdes para maior
aproximacdo com a realidade e devera produzir subsidios para a compreensédo e
possivel encontro com a verdade. O método constitui um caminho de aprendizado a
ser construido durante a pesquisa. As descobertas impulsionardo as novas

investigacdes, que estardo em continua reformulacao.

Nessa perspectiva, € fundamental destacar Morin (2003, p. 18), quando traz
“método como caminho, ensaio gerativo e estratégia para e do pensamento”; 0 método
como atividade pensante do sujeito vivente, ndo abstrato; um sujeito capaz de aprender,
inventar e criar durante o seu caminho. Essa perspectiva expressa uma concepgao mais
ampla de método, um modo menos estatico e mais estratégico, aberto as mudancas e

atento aos imprevistos intrinsecos a formulacéo epistemoldgica.

Nessa perspectiva, opta-se pelo método descritivo, que requer elaboracao
continua, de ir e vir, que possa ser transformado e reinventado durante o caminho
metodoldgico. Ndo se deve pensar que esse caminho seja desprovido de
organizacdo ou de uma direcdo especifica, também imprescindivel, mas é
fundamental manter a atencéo no inesperado. Adentrar novos mundos exige dividir e
interpretar novas vivéncias, estas, por conseguinte, estdo cercadas por uma gama

de probabilidades e mudancas que acompanham a sociedade.

A evolugédo das ciéncias proporciona um aprendizado imensuravel quando
se refere as certezas e modelos que vislumbram a verdade. A apreensdao do
desconhecido necessita mais do que um modo de verificacdo racional, sendo
necessario ir além, ultrapassar limites e lancar-se ao caminho das incertezas,
embasado em um método que avance e possibilite a compreensédo dos fenébmenos
imprevisiveis e a produgdo de conhecimento. O método, nesse contexto, ndo € algo

acabado e finito, mas que se evidencia e pode-se modificar durante todo o processo.



Ser-pai na prematuridade: cuidado na forma do toque e do olhar - Angélica Maria Barbosa 49

Compreender a experiéncia do pai do recém-nascido prematuro, remete a
explanacdo de aspectos epistemologicos relevantes para a elaboracao
metodoldgica. O conhecimento, por séculos, delineia indagacdes relacionadas as
ciéncias naturais e humanas que envolvem discussdes fecundas e inacabadas.
Desde Descartes, com seu modelo racionalista que impulsionou as ciéncias da
natureza a verificacdo e experimentacao repetida como exigéncia do encontro com a
verdade irrefutavel, muito no campo das ciéncias humanas é vislumbrado no sentido

de interpretar o que escapa a explicacdo do método cartesiano.

As explicacdes que abrangiam as ciéncias da natureza nédo bastavam para
oferecer respostas no campo do comportamento humano. A mensuragao,
experimentacdo, nao era suficiente para validar o universo humano. Aspectos que se
relacionavam ao homem exigiam mais de que verdades cartesianas, pois era preciso

passar ao nivel da compreenséao.

Buscando essa compreensédo, Wilhelm Dilthey, fildsofo alemdo do século
XIX, foi um dos primeiros a despertar dentro das ciéncias do espirito, denominagéo
anterior das ciéncias humanas, para a necessidade de buscar uma fundamentacao
exterior as ciéncias da natureza e que se aproximasse de uma, ainda explicacao, para
as questbes do espirito. Para contribuir nesse caminho que se trilhava, surge a

hermenéutica como método essencial dentro das ciéncias humanas.

A hermenéutica apresenta-se na civilizacdo desde o século XVII, quando,
segundo Gadamer (2004, p. 113) “foi encontrado o primeiro registro da palavra em livro
datado do ano de 1654". Consta em seu percurso contribuicdo na traducdo de textos
biblicos e juridicos. Sua génese apresenta-se na Teologia e Filologia, que realizam
interpretacfes das escrituras sagradas e por meio de tedlogos, como Schleirmacher, que
reaver seu sentido filosofico e o amplia para as ciéncias historicas. A hermenéutica é
também enfocada por Dilthey, que traz a interpretacdo dos conceitos do método
hermenéutico, interpretado pelos significados de Erlebnis, Ausdruck e Verstehen®.
Wilhelm Dilthey torna-se o intérprete da escola historica “ao realizar a andlise l6gica do
conceito de contexto histérico do principio hermenéutico, onde as partes individuais de

um texto s6 podem ser entendidas a partir dos todo, e este somente a partir daquelas”.

° Erlebnis refere-se a experiéncia vivida / Austrcuk traduz a expressdo da experiéncia vivida / Verstehen é o
processo mental pelo qual compreendemos a experiéncia humana viva (BARRETO; MOREIRA. 1997, p. 30).
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(GADAMER, 2004, p. 271). A histéria da hermenéutica caminha no campo da
compreensdo, expande-se ante o inexplicavel e orienta-se para 0 homem e sua

historicidade, interpretar este homem dentro da sua dimens&o historica.

Diante de todos os modos de compreensdo que as ciéncias humanas
conseguiram aprofundar e elaborar em relacdo a hermenéutica, foi Edmund Husserl o
pilar no que se refere a busca da esséncia. Martin Heidegger, porém, avanca quando
pergunta sobre o ser de um ente e traz o Dasein, pré-senca, o0 modelo de ser do
homem. O caréter instrumentalista do método fenomenol6gico hermenéutico € definido

por ele como o0 que se mostra e revela, elevando o Dasein a dimenséo do ontolégico.

O método fenomenoldgico, descrito por Edmund Husserl, afasta-se da
compreensao empirica e dedutiva, e descreve o fenbmeno da maneira como ele se
apresenta. Traz em seu contetdo a nao-fragmentacdo do sujeito e do objeto,
percebendo-os numa correlacdo, por acreditar que a consciéncia € sempre
intencional. A fenomenologia adentra a dimensdo da esséncia, desviando-se da
possibilidade de fragmentacdo dos dados colhidos. E Heidegger, no entanto, com
seus conceitos sobre o0 pensamento sobre o ser e 0 mundo, que alcanga parametros

significativos no conhecimento do ultimo século e que transcende até os dias atuais.

O método a ser enveredado caminha sob uma perspectiva de processo
que se poOe a disposicdo do que esta por vir, do que sera apresentado e observado
no decorrer e sua constituicdo, ou seja, que nao restrinja, ndo obscureca o que
ainda n&o se mostrou ou o que esta velado. E fundamental ousar diante de modelos
atrelados a uma estrutura consolidada no mundo da ciéncia estagnada e imersos
numa rigidez que oprime e nado possibilita a transformacdo, mas que apenas se
repete. A evolugdo do conhecimento amplia-se e exige outro redimensionamento

gue caminhe junto a esse homem, que requer ser compreendido em sua esséncia.

Portanto, nessa perspectiva, o0 método fenomenolégico é o mais
adequado e capaz de subsidiar a compreensao da esséncia do ser pai do recém-
nascido prematuro de risco, objeto de estudo deste ensaio. Para tanto, é
imprescindivel destacar o fato de haver sido Edmund Husserl (1859-1938) o
construtor de toda a base da fenomenologia, cujas convicgdes buscavam um

conhecimento que permitisse abranger o fenbmeno ndo apenas pelo perceptivel, o
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gue estava a mostra, mas encontrar um caminho que possibilitasse chegar a
esséncia das coisas. A concepcado desenvolvida em Hussel emergiu como respostas
as demandas no universo das ciéncias, que até entdo se restringia ao modo de
pensar positivista, 0 qual que valorizava o nivel explicativo e também racional das

coisas, sem adentrar o seu sentido, detendo-se, tdo somente, em seu significado.

A idéia de Husserl, segundo André Dartigues, continha, a busca pelo
sentido do fenébmeno, da sua esséncia. Cabia, portanto, “ao método fenomenolégico
elucidar o puro reino das esséncias”. (1992, p. 16). Nesse contexto, o primordial do
método por ele desenhado enfocava o fendmeno, apresentando-o como ele
realmente é, portanto, recuperar 0 que mais se aproxima do verdadeiro ser das
coisas; desnudar o objeto, tornando-o 0 mais transparente possivel e

compreendendo-o em suas particularidades.

A fenomenologia tem em Husserl a génese, o carater do idealizador, a
visdo de outro modo de compreender o fenbmeno. Foi, porém, a partir de Martin
Heidegger (1889-1976) que o método avancou, na medida em que introduziu
guestdes sobre o ser, bem mais amplas do que aquelas inicialmente abrangidas por
seu precursor. Nesse aspecto, torna-se fundamental compreender a dimenséo
ontolégica que vai permear todo o caminho do conhecimento fenomenol6gico
trilhado por Martin Heidegger. O percurso remete a uma proposta reflexiva que exige
imersdo, de modo a penetrar 0 universo ontolégico, acessando-o0 por meio das
experiéncias onticas, concomitantemente conduzindo a uma comunicagcdo entre

ambos, possibilitando, dessa forma, a aproximacdo com a esséncia do ser.

O método fenomenoldgico requer um despir-se, a uma percep¢ao além do
que se apresenta, do que se mostra, pois permanecer numa perspectiva ontica so
podera conduzir a um distanciamento cada vez maior do encontro com a esséncia do
ser. Portanto, visualizar o ser, segundo Heidegger, € perceber que o aparente pode
mascarar a verdade, sendo necessério, dessa forma, enveredar no mundo das

possibilidades, do que pode ser apreendido além do que esta diante da visao.

A compreensdo do fendmeno necessita superar o carater objetivo
difundido no mundo das ciéncias exatas e ser percebido sob outro enfoque. Nesse

caminhar, Heidegger converge seu modo de pensar para 0 homem, pois o vislumbra
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como Unico habilitado a fomentar questionamentos, que € concebido pelo Filésofo
como o fato de “procurar cientemente o ente naquilo que ele é e como ele é”.
(HEIDEGGER, 2004, p.30)

Para Heidegger é o ser-ai, o Dasein, em todo o seu teor, no valor e
validade que est4d propenso ao descobrimento, ao novo, as transformacdes;
portanto, o ente que esta mais proximo do encontro do sentido do ser, desprovido de
todas as suas agregacdes explicita e visivel, em sua totalidade, manifestando-se em
sua esséncia, no que lhe é mais puro, no ontologico, no Dasein. Este, pode ser
compreendido como pré-senca que esta no mundo, em todas as suas manifestacoes
veladas ou ndo. “A esséncia deste ente encontra-se no ter de ser”. (HEIDEGGER,
2004, p. 32 e 77). Designa o homem, na medida em que este é singular, que é para
si préprio uma questdo, “o ente para o qual se trata, em seu ser, de seu ser. A

esséncia da Pré-senca reside em sua existéncia”. (DARTIGUES, 1992, p.129).

Adentrar o mundo fenomenoldgico ndo se reduz a uma compreensao
apenas dos fenbmenos estagnados, mas possibilita na dimensao que é intrinseca ao

homem que esta no mundo, ou melhor, como ser-no-mundo.

O método fenomenoldgico exige que se esteja num universo dindmico e
imprevisivel, que ndo se limita ao descritivo, ao visivel, mas antes de tudo se propde a
demonstrar a expressao prépria do homem, como ele se apresenta e revela diante do
mundo. E o seu modo de existir como ser que vive e se manifesta diante a si e do outro; &
a capacidade do homem em ser em sua existéncia, em sua autenticidade, na sua

descoberta ontoldgica, possibilitando, dessa forma, revelar o homem em sua esséncia.

Nesse contexto, a fenomenologia envereda, como ressalta Heidegger, na
compreensao deste ser que se manifesta por meio de um ente e se quer demonstrar,
apresentar-se. O desafio € chegar a esséncia do ser, permeado de caracteristicas

proprias e encontra-se envolto numa teia de inter-relacées como pré-senca.

Portanto, tudo isso significa aproximar-se desse ser-pai do recém-nascido
de risco prematuro € ir além do que esse ser mostra, dos significados percebidos,
mas também buscar o sentido da sua experiéncia, utlizando-se do método
fenomenolégico como intermediario do encontro desse ser-pai consigo mesmo, em

sua esséncia. O percurso requer apreendé-lo como ser inserto num universo de
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relacbes e possibilidades, submetido a uma gama de circunstancias e condicdes

improprias que necessitam ser compreendidas em todas as suas dimensdes.

Dessa forma, a escolha do método fenomenolégico Heideggeriano ocorre
diante da necessidade de se utilizar um tracado que permita oferecer o instrumental
tedrico capaz de alcancar a compreensdo do ser-pai na cotidianidade, ou seja, no

convivio com a prematuridade do seu filho.

A pesquisa foi desenvolvida na Maternidade-Escola Assis Chateaubriand
vinculada a Universidade Federal do Ceara que atua na area de atencéo a saude da
mulher, recém-nascido e adolescente, cuja missdo é promover a formacdo de
recursos humanos em areas de aprendizado, ensino, pesquisa e extensdo, bem
como a exceléncia no atendimento humanizado. Presta assisténcia ao nivel terciario
e configura-se em seu ambito de atuacdo como referéncia no Estado do Ceara. E
também reconhecida pelo Ministério da Saude como Maternidade de exceléncia em
atendimento a gestante de alto risco nivel Ill. Possui também o titulo de Hospital
amigo da crianca e recebeu o prémio Galba Araudjo pela sua busca de melhoria
continua de servicos de qualidade.

Fundada no ano de 1965, destaca-se como campo de ensino em areas
diversas constituindo-se espaco de treinamentos, estagios e vasto campo de
pesquisa e extensdo em Ginecologia, Obstetricia, Mastologia, Enfermagem, Servigo
Social, Administracdo Hospitalar, Pediatria, Psicologia, Fonoaudiologia, Farmacia,
Nutricdo, Terapia Ocupacional, Fisioterapia e outras areas afins, por meio de
intercAmbio consolidado com as Universidades Federal, Estadual, de Fortaleza,

Faculdades Integradas do Ceara e Escola de Saude Publica.

Em termos de recursos humanos, € destaque a equipe multidisciplinar
composta por profissionais nas areas de Medicina com especialidade em Ginecologia
e Obstetricia, Servico Social, Psicologia, Enfermagem, Nutricdo, Terapia Ocupacional,
Fisioterapia, Fonoaudiologia, Farmacia, Clinica Médica, Ontologia, além de servicos
de nivel médio e de apoio. Atualmente, sdo cerca de 800 funcionérios, entre 0s

vinculados a Universidade Federal do Ceara e os prestadores de servico. Realiza, em



Ser-pai na prematuridade: cuidado na forma do toque e do olhar - Angélica Maria Barbosa 54

média, 700 partos mensais'®, entre cirGrgicos e ndo cirdrgicos, assim como outros

procedimentos preventivos e curativos na area da saude oferecidos pela maternidade.

Possui um atendimento ambulatorial que abrange diversas especialidades
e, ao longo dos anos, contribui efetivamente para realizar um servico de qualidade
para a comunidade de Fortaleza e demais regides do Estado do Ceara. Entre os
servicos oferecidos, podem ser citados os das areas de planejamento familiar,
adolescentes, esterilidade, materno-fetal, banco de leite humano, climatério,
mastologia, pré-natal, prevencdo, aconselhamento em DST/AIDS e neoplasia

trofoblastica gestacional.

Considerando a média de 700 partos mensais, abrange uma estrutura
composta de 36 enfermarias, distribuidas entre os setores de emergéncia, 1° e 2°
andares e “método canguru”, com capacidade para internamento de 164 pacientes
adultas, criancas e adolescentes. Tem ainda em sua constituicdo os Centros
Obstétrico e Cirurgico, Sala de Recuperacdo e UTI materna, que possuem um total
de 21 leitos. No atendimento especifico ao recém-nascido, possui o setor de
alojamento conjunto, cuja crianca permanece junto a mde na enfermaria, e a

Unidade de Neonatologia, que sera identificada na sequéncia.

Nessa organizacdo a Unidade de Neonatologia, constitui uma das
maiores no ambito de atendimento para recém-nascido prematuro de risco na regiao
Nordeste. Possui quatro unidades de internamento, compreendendo duas de médio
risco, | e Il, com 15 leitos cada uma e as de alto risco, IlI-A e 1lI-B, com 9 e 12 leitos,
respectivamente, no total de 51 leitos para recém-nascidos pré-termo, atermo e pos-
termo, que apresentem complicagbes perinatais. Entre as alteracdes evidenciadas,
sdo destagues prematuros recém-nascidos anoxiados graves, com infeccdes
congénitas, malformacdes, com retardo de desenvolvimento intra-uterino,
hemorragia intracraniana, alteracdes neuroldgicas, entre outras. E interessante
observar a extensdo que envolve essas unidades. O espaco é surpreendente, pois,
diante da diversidade de demandas que os recém-nascidos apresentam, cada um é

singular em suas patrticularidades, em seu mundo, em sua existéncia.

1% pados extraidos do Nucleo de informatica do local da referida pesquisa (NTI).
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E importante ressaltar o fato de que pais e mies dos recém-nascidos que
se encontram internados também constituem parte dessa estrutura neonatal e
encontram-se presentes no ambito das unidades. Em seus momentos junto ao filho,
deparam um complexo tecnolégico e dividem o espac¢o com profissionais e toda uma
rede de suporte para o recém-nascido prematuro de risco. As UTIs neonatais IlI-A e
IlI-B sdo amplas e atendem as normas e diretrizes da Comissdo de Controle de
Infeccdo Hospitalar — CCIH. Separadas por uma estrutura de vidro, permite que
componentes familiares e pais possam visualizar e observar todo o ambiente, bem
como a dinamica e rotinas das unidades. Os pais deslocam-se por toda a area, por
vezes permanecem dentro da unidade e outras ficam observando externamente, no
corredor ao lado das unidades, que permite-se ver o RN. Dispdem também de uma
pequena recepcdo, logo na entrada das unidades, utilizada para momentos de

relaxamento e interacdo com outros pais que estdo vivendo a mesma realidade.

Com relacdo as questbes éticas da pesquisa, todas as acbes que as
envolveram foram respeitadas. Nesse sentido, o projeto foi submetido e aprovado pelo
Comité de FEtica em Pesquisa da Maternidade-Escola Assis chateaubriand —
CEP/MEAC/UFC, convalidado dentro das normas que regulamentam a pesquisa com
seres humanos, do Conselho Nacional da Saude-Ministério da Saude, resolucdo n°196,
de 10 de outubro de 1996, publicada em Diario Oficial em 16 de outubro de 1996.

Diante deste mundo da Unidade de Neonatologia, oferecendo recursos
extraordinarios de sobrevida, aos recém-nascidos que ha alguns anos eram
considerados inviaveis, foi possivel realizar observa¢ées que conduziram a indagacoes
e questionamentos diante da realidade que ndo se mostrava, isto €, o estudo de
investigacdo com o pai do recém-nascido prematuro de risco, que esti diante do
imprevisto, cercado de incertezas e descobertas. Aproximar-se desse universo foi

crucial, no sentido de promover uma familiarizacdo com o campo do sujeito de estudo.

Relativamente a participacdo do pai na pesquisa, é fundamental ressaltar
os critérios para sua inclusdo. Nesse sentido, foram considerados os pais de recém-
nascido prematuro com idade gestacional inferior a 37 semanas™ internado nas

unidades de risco llI-A e IlI-B e que se dispuseram a participar do estudo. Nao houve

1 KILSZTAJN, S.; ROSSBACH, A.C.; CARMO, M.S.N. et al. Prenatal care, low birth weight and prematurity
in Brazil, 2000. Rev. Saude Publica, v. 37, n. 3, p. 303-310, jun. 2003.
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a preocupacdo em numero de visitas a unidade, nem tempo de permanéncia junto
ao filho, portanto, o pai deveria ter realizado no minimo uma visita ao recém-nascido,
ocasido em que foi solicitado pela pesquisadora. A inclusdo do pai na pesquisa
desconsiderou aspectos relacionados a condicdo socioecondmica, classe social,
escolaridade, numero de filhos, estado civil, vinculo empregaticio ou ndo. A intencao
foi a de compreender a experiéncia do que € ser pai, sem velamentos, na sua
singularidade. Referente aos critérios de exclusédo, ndo puderam participar do estudo
0s adolescentes na faixa etéria de 12 a 18 anos.

Um aspecto decisivo com relacdo ao envolvimento do pai situou-se na
sua decisdo em aceitar ou nao participar da investigacdo, pois esta abrangeu a
liberdade do sujeito, o sentir-se livre para adentrar ou ndo o trabalho, pois néo
constituia sua responsabilidade ou obrigacdo para com a pesquisadora. Dessa
forma, coube a esta oferecer todas as informagdes necessarias e indispensaveis
gue esgotassem as duvidas do pai. O estudo foi conduzido numa perspectiva
qualitativa, ndo buscando apenas resultados numéricos, mas no caminho da

compreensao e interpretacdo do contetdo investigado.

E imprescindivel compreender que para obtencdo dos dados junto aos
pais dos recém-nascidos prematuros de risco, 0s instrumentais utilizados
constituiram fatores preponderantes e indispensaveis no desenvolvimento e
elaboracao de todo o trabalho. Portanto, o processo empreendido para se chegar a
uma aproximacdo com o universo deste pai € o tracado que se quer apresentar,

considerando todas as nuancas gue o envolveram.

Nesse sentido, € fundamental ressaltar, todas as informag¢des que
tratavam de aspectos relevantes aos pais dos recém-nascidos prematuros de risco
foram identificadas, haja vista que os critérios de inclusdo que definiriam a
participacdo no processo de investigacdo precisavam ser apurados com rigor. Dessa

forma, a coleta constituiu-se das seguintes etapas:

1. consulta aos prontuarios dos recém-nascidos prematuros de risco que se
encontravam internados nas unidades de neonatologia IlI-A e 11I-B;

2. consultas aos registros efetuados no setor de servigo social da instituicao
como relatorios diarios e liberacdes de visitas a Neonatologia;
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3. registros realizados no setor de neonatologia relacionados as ocorréncias
diarias das unidades llI-A e llI-B;

observacéo; e
5. entrevistas.

Todo o material adquirido contribuiu de modo fundamental para o melhor

reconhecimento de um universo rico e indispensavel para o trabalho.

Durante a investigacdo nos prontuarios foi possivel identificar aspectos
relacionados a idade gestacional, bem como possiveis intercorréncias durante a
gravidez que constituiram dados indispensaveis ao estudo. E importante evidenciar,
também, que o conteudo apreendido nos documentos consultados forneceu
elementos enriquecedores. Entre eles pode-se destacar: se foi a primeira gestacao;
se houve perdas anteriores; se realizou ou ndo pré-natal; e questdes diversas que
permitiram um conhecimento mais ampliado de prematuridade. Os dados colhidos
na consulta documental formaram rico material. A histéria é primordial para
constituicdo futura desses recém-nascidos e do outro que esta proximo a ele, bem

como de toda rede de relagdes que os envolve.

Os dados sbécio-econbmicos e habitacionais, assim como aos
relacionados ao quadro clinico do recém-nascido, monitoramento do seu diagndstico
e prognostico também foram acompanhados, considerando que estes indicadores
tém repercussao significativa no contexto vivenciado pelos pais dos recém-nascidos

prematuros de risco.

Destaca-se, ainda, outro momento imprescindivel que possibilitou uma
observacdo mais assertiva dos pais, este ocorreu no periodo da visita a Unidade
Neonatal de risco, quando 0s pais se encontravam mais préximos aos filhos e
comecavam a conhecer o ambiente e dinamica do setor. Esta observacédo que se

estabeleceu permitiu o primeiro contato entre pesquisador e participantes do estudo.

Ao chegar a Unidade, os pais passavam por um processo que incluia a
utilizacdo de um vestuario adequado, isto é, bata descartavel e mascara hospitalar,
indispensaveis para preservacado das condi¢cdes de saude e prevencao de riscos de
infeccdo aos recém-nascidos. Pode-se perceber certa estranheza da parte de alguns

pais, pois era para muitos algo diferente e novo, mas aos poucos aceitavam e
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acomodavam-se a vestimenta. Apés adequadamente paramentados, procuravam
identificar a unidade, caso fosse a primeira vez, pois dispunham apenas do dado llI-
A ou llI-B e ndo conheciam o ambiente e disposicdo das unidades. Caso ja
soubessem onde o recém-nato se encontrava, dirigiam-se direto para o local
imediatamente a chegada, ou procuravam olhar através das vidracas que dividiam
as unidades para confirmar ou ndo a permanéncia da crianca onde ja tinha

conhecimento que de estava.

Localizado o recém-nascido, o0s pais adentravam a unidade e
aproximavam-se da incubadora, ficavam junto ao filho. No decorrer dessas visitas
comecgou-se a observar os pais naquele espaco cercado de incubadoras e
equipamentos médico-hospitalares. Procurava-se apreender os movimentos e olhares
que precediam a aproximacao entre pai e recém-nascido de risco. Encontrou-se
nesses momentos olhares que percorriam ansiosos e perplexos todo o universo que
os cercavam. Parados, muitas vezes, diante a incubadora , os pais apenas olhavam,
realizavam movimentos espontaneos de aproximacao, circulavam junto ao berco da
crianga. Caminhavam de um lado para o outro, sem deixar o olhar se desviar, na
tentativa de interagir e descobrir o que acontecia, buscando respostas que

permitissem compreender a realidade que estavam vivenciando.

No campo da pesquisa, esta técnica, definida por Otavio Cruz Neto, como
observacdo participante, tem sua importancia no fato de se poder captar uma
variedade de situacdes ou fendmenos ndo obtidos por meio de perguntas (NETO,
2003, p. 39-40). Salienta-se que o termo trazido pelo autor ndo constitui em
participacdo efetiva, direta, mas € utilizado por se considerar que a participacdo do
pesquisador ocorre deste a escolha da tema e, dessa forma, mesmo mantendo o
contato indireto, no primeiro momento, ndo se exclui um modo de participar, pois ja

Ihe é intrinseco desde a elaboracéo e demais fases do trabalho.

Neste momento de contato do pai com o recém-nascido prematuro no
bercario de alto risco, foi possivel enveredar por um universo de possibilidades e
realizar uma leitura daquele instante por ele vivenciado, percebendo a riqueza que
se apresentava. A observacao foi primordial, pois contribuiu de forma significativa,
na medida em que permitiu perceber os instantes de interagdo do pai com o recém-

nascido, o que p6de favorecer a primeira perspectiva no campo da pesquisa. Os
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cuidados nessa observacdo certamente foram tomados, pois procurou-se ser
discreta e respeitar os limites estabelecidos. Nesse contexto, os resultados

constituiram fator complementar aos demais passos da pesquisa.

Dando seguimento, no periodo da visita dos pais a Unidade Neonatal, houve
a aproximacao, tendo-se realizado breve apresentacdo junto ao pai, informando-o do
nome e situacdo funcional na Instituicdo. Procurou-se também colher dados
relacionados a ele, para o estabelecimento do didlogo. Durante esta conversacao,
expos-se o interesse em desenvolver uma pesquisa enfocando a experiéncia dos pais
de recém-nascidos de risco, perguntando-se se havia possibilidade da participacéo

deles, pois se encontravam no perfil do sujeito da investigacao.

As entrevistas com 0s pais dos recém-nascidos prematuros de risco foram
realizadas durante o horario em que estes compareciam a maternidade para visitar e
manter contato com o filho. O acesso do pai ao bercario tem como procedimento
institucional a liberacdo via Setor de Servico Social, onde ele recebia uma autorizacéo
para dirigir-se a Unidade de Neonatologia onde crianga se encontrava. Estando ciente da
entrada do pai, procurava-se acompanha-lo em seus passos iniciais, desde a recepcao
da Instituicdo até sua entrada na unidade IlI-A ou 1lI-B, que sdo as de alto risco, e estdo

dentro dos critérios de incluséo para que 0s pais participassem da pesquisa.

Na sequéncia, 0os pais que compareciam para visitar o filho foram
contactados e solicitados a participar da entrevista. Salienta-se que,
concomitantemente ao convite estes recebiam as informacfes com relacdo aos
tramites formais da pesquisa, da assinatura do termo de consentimento livre e
esclarecido e da utilizagcdo de gravador para registrar os discursos por eles
efetuados. Todos 0s pais com quem se manteve contato apresentaram-se
receptivos e sensiveis a pesquisa e concordaram em participar, apos receberem as

explicacBes do estudo e seu objetivo.

O estudo utilizou-se da entrevista fenomenolégica, uma técnica
fundamental e representativa na pesquisa qualitativa, pois possibilita uma ampliagéo
do contetudo apreendido. A entrevista instalou-se no campo da interpretacdo e
compreensao do que é falado, do dito e ndo dito, ou seja, o gestual, movimentos de

faces, os siléncios, enfim, os diversos modos que o interlocutor, o0 ser-pai, pudesse
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expressar. A técnica exige que o pesquisador esteja atento ao que foi relatado, ndo
apenas por palavras, mas também o que ndo estava a mostra, o ndo dito. Nesse
sentido, assumir uma atitude dialdgica foi essencial, na medida em que a entrevista
nesta perspectiva ndo teve o intuito de apenas obter informacgdes, mas consolidar um

momento de encontro entre pesquisadora e o pai do recém-nascido prematuro.

Para dar inicio a entrevista, foi introduzida a pergunta inicial, que deixou um
campo aberto para possibilidades e favoreceu a continuidade de outras que viessem a
surgir no decorrer da conversa. O interesse do estudo era avancar numa proposta da
entrevista semi-estruturada. Ao proceder a pergunta norteadora, como € a
experiéncia de ser pai de um recém-nascido prematuro de risco foram surgindo
mais interrogac¢des o que produziu uma sequéncia de outros questionamentos a partir

da fala inicial do entrevistado.

E fundamental destacar-se o fato de que as entrevistas transcorreram sobre
clima tranguilo, sem nenhuma intercorréncia que pudesse interferir ou alterar andamento
da pesquisa. Os pais participantes foram bastante acessiveis e todos procuraram
responder as perguntas, demonstrando interesse e transmitindo autenticidade por meio
dos discursos apreendidos. Nessa perspectiva, a entrevista fenomenologica possibilita
adentrar esse universo do sujeito, percebendo-o em sua espontaneidade, em seu
momento agora, em suas perceptiveis contradicdes. Para Carvalho (1987, p, 38), “é ver e
observar a partir do tempo do sujeito entrevistado €, portanto, captar a sua subjetividade.

E poder tocar essa subjetividade no seu movimento”.

A relacdo entre pesquisadora e entrevistados desde 0s primeiros
momentos ocorreu de modo satisfatério, havendo boa interacdo, tendo-se
estabelecido uma relacdo de confianca e respeito. O envolvimento dos pais nas
questbes levantadas no decorrer da conversacdo permitiu que o conteudo pudesse
ser bem explorado e que, ao mesmo tempo, houvesse abertura para questdes
surgidas no dialogo, sendo possivel apreender uma gama de sentimentos que fluiam

desses pais diante de uma realidade cercada de momentos impares em suas vidas.

Portanto, foi importante o estabelecimento de uma relacdo aberta que
possibilitou a este ser-pai deixar-se ser reconhecido. Nesse contexto, o didlogo

construido entre pai e pesquisadora foi conduzido num ir-vir de perguntas e respostas.
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Para Hans-Georg Gadamer (2004, p. 479), “o didlogo possui necessariamente a
estrutura de pergunta e resposta e que a primeira condicao da arte de conversacao €
nos assegurarmos de que o interlocutor nos acompanha no mesmo passo”. Nesta
concepcao, € preciso ser capaz de compreender 0 outro em sua esséncia e buscar
apreender o que € mostrado por ele. Coreth (1973, p. 53) reforca a nocédo de que “a
forma primaria da compreensao é a compreensdao humana, antes de tudo no didlogo:
compreendo o que dizes, compreendemo-nos. Apreendo o0 que é pensado na palavra,
o sentido que me é falado”. Gadamer (2004, p. 497) destaca, ainda:

A arte do dialogo esta na arte de perguntar. Perguntar significa colocar algo
em suspenso e aberto. Opondo-se a rigidez das opinibes, o perguntar pde
em suspenso o0 assunto com suas possibilidades. Aquele que possui a “arte”
de perguntar sabe defender-se da tendéncia da opinido comum em reprimir
a interrogacdo. Quem possui essa arte ir4, ele mesmo, buscar todos os
argumentos a favor de uma opiniao.

E indiscutivel perceber a primazia em estabelecer essa perspectiva
dial6gica na entrevista e ser capaz de considerar a relevancia que envolve o ato de
perguntar. Dessa forma, as entrevistas permearam o campo dialégico, de troca, sendo

capaz de utilizar a pergunta como arte e alcancar a compreensao do sujeito pai.

Destaca-se também o fato de que antes de dar inicio as entrevistas, os pais
foram esclarecidos com relacdo ao objetivo da pesquisa e demais aspectos a ela
relacionados, sendo apresentado o termo de consentimento livre e esclarecido,
solicitado a sua leitura para que, diante do exposto, houvesse a assinatura do
documento, seguindo, desse modo, os preceitos do Conselho Nacional de Saude —
Ministério da Saude, referente as normas de regulamentagcédo da pesquisa com seres
humanos, configuradas nas referéncias da Bioética: Autonomia, ndo maleficéncia,

beneficéncia e justica.

As entrevistas foram realizadas em local préximo as Unidades de
Neonatologia IlI-A e 1lI-B, em uma sala reservada, que possibilitou o sigilo e
privacidade durante a conversa. Somente em dois casos utilizou-se outro espaco,
especificamente no setor de Ouvidoria, mas seguindo mesma sistematica das
demais entrevistas. O periodo de realizagdo das entrevistas ocorreu nos meses de
agosto a setembro de 2006, em dias uteis, principalmente nos feriados, sdbados e

domingos, considerando que alguns pais nédo dispunham de tempo livre durante a
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semana, de segunda a sexta-feira, em razdo do trabalho, e tinham o acesso a
visitacdo restrito aos horarios de folga ou disponibilidade de seus respectivos
empregadores em liber-los para visitar seus filhos. Salienta-se, ainda, que todas as

entrevista foram gravadas com anuéncia dos pais.

Outro aspecto a ser relatado refere-se a diversidade dos pais
entrevistados. No que se relaciona a idade cronoldgica, encontravam-se na faixa
etaria de 19 a 56 anos de idade. Quanto ao estado civil, todos eram casados e
desenvolviam atividades em campos de trabalhos bem diferenciados, como
artesanato, comeércio de couros e acessorios, vigilancia, industria e areas afins. Um
fato bastante representativo nos pais participantes, porém, foi que os treze (13)
nunca haviam tido filhos prematuros e, entre eles, sete estavam vivenciando o

ensejo de ser pai pela primeira vez.

Nesse tracado, o que se pretendeu foi alcancar uma investigacdo sem
estruturas fechadas, em que se pudesse apreender as expressfes, sentimentos e
movimentos junto ao pesquisado. Nessa entrevista fenomenoldgica, o uso da
interpretacdo do que foi transmitido e a leitura das demonstracdes ofereceram

subsidios para melhor compreenséo do objeto de estudo.

A etapa de entrevistas foi concluida, ao se alcancar o 13° (décimo
terceiro) depoimento. Nesse momento, ap0s transcricdo de todas as gravacoes,
pode-se, em razado das leituras, perceber que os dados colhidos compilavam um
acervo suficiente para adequada compreensdo das questdes desenvolvidas na
pesquisa. Foi possivel apreender a saturacdo, na medida em que também se

identificou a presenga de um rico material para o estudo.

Ainda considerando o percurso das entrevistas, é importante destacar-se
o fato de que este trajeto proporcionou a apreensdo de dados imprescindiveis na
formulacdo da pesquisa, os quais foram registrados ndo apenas nas falas gravadas,
mas que ultrapassaram o verbal. Possibilitaram ainda adentrar o universo quase
desconhecido, onde os preconceitos puderam ser compreendidos, refletidos e
questionados. Desde o inicio das entrevistas, houve a intencdo de aproximar-se do

ser-pai, com a possibilidade de descobri-lo. Portanto, foi prazeroso e instigante estar
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diante dele, ao travar um dialogo enriquecedor, que possibilitou reconhecer-se o

outro, até entdo nao percebido, mas que necessitava ser mostrado.

Dando continuidade, ao processo, a organizacdo, analise e sintese dos
discursos foram efetivadas. Inicialmente, realizaram-se as transcri¢des dos discursos
colhidos durante as entrevistas, com o cuidado de efetuar leitura e releitura de forma
minuciosa, procurando estabelecer pontos de convergéncia entre as falas dos
entrevistados, alcangando, assim a redugéo. As 13 entrevistas foram denominadas
por letras do alfabeto de A a N para proporcionar melhor disposicdo dos dados e

identificacdo das suas respectivas fontes.

As entrevistas foram lidas e relidas exaustivamente e, da leitura, retiraram-se
216 (duzentos e dezesseis) unidades de significados. Estas, posteriormente, foram
submetidas a uma reducdo, em que totalizando quatro momentos continuos. Ao final do

trajeto reducional, foram obtidas trés idéias esséncias, Ser-Homem, Existéncia e Cura.

A seqguir sera apresentado, a titulo de exemplo, o quadro com as unidades de
significados que possibilitard melhor compreenséo acerca da elaboracdo do referido
processo e, logo depois, poderao visualizar os quadros completos com as reducdes, até

chegar-se as idéias essenciais.

N° | PAIS | UNID. DE SIGNIFICADOS

01 | A Eu nunca pensei em passar por isso, porque com a primeira nao houve esse problema.

02 |B Ele vai desenvolver e com ajuda de Deus vai sair e ir pra casa. O nome dele é Israel... Israel
significa nascido de Deus,nacéo forte.

03 |D O que mais me preocupa € a infeccéo. Se ele pegar alguma infec¢do pode néo ter forca... A

infeccdo pra ele € mais dificil. Ele ndo tem muitas forcas ainda.

04 | C Nem consegui dormir direito, lembrando dele, hoje quando cheguei vi ele cheio de aparelhos

05 |G Foi a primeira vez que veio pro hospital e ja teve que ficar.Eu fiquei desesperado,mas eu
agradeci, pois era mais seguro aqui do que em casa.Aqui tem gente experiente, que cuida

06 |I Eu ja toquei nela..Na hora que eu botava meu dedo dentro da incubadora ele
apertava.Quando eu falava com ela ,ela abria os olhos..Eu acho que ela sabe que sou eu, e
ela conhece minha voz.

07 |B Me sinto com angustia,pois quando eu passei pelo mesmo problema,quando eu nasci
precisei ficar na incubadora

08 |H O Clovis Neto vai contar uma nova histéria

216 | E Sempre que eu venho ele esta dormindo. Ainda ndo peguei ele. S6 deu pra colocar a médo

dentro e tocar a méo dele. Ele tem a méo grande, € maior do que a minha.
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REDUCAO |

01-A/195-N/-144-1/-148-L/-37-E/98-1-/117-C/125-
E/170-M/190-J -/136-D/12-J/183-M

1-Imprevisibilidade da prematuridade

02-B/100-1 /-82-3/112-C206-H/67-F/173-M-

2-Poder de Deus sobre a vida e morte

03-D/9-D/174-M/168-F/24-3/138-D/74-D-/137-D/163-F-
217-E/-199-N

3-reconhecimento da vulnerabilidade do bebé
prematuro

26-H/40-1/04-C-/206-H/-44-E/-197-N/61-H-/198-N-/

4-0O impacto do aparato tecnoldgico

198-N-/223-M/-11-F/13-C

5-Impoténcia diante do inesperado

06-1/-220-D/-62-F/-169-F/-22-G/-36-G/47-D/-99-1/126-
E/51-H/-52-1-/89-G/185-M/66-E/69-E/-151-L-

6-Estabelecimento de vinculo

07-B/-21-A/147-L/-222-1/221-E /-83-E/-53-G-/101-1/-15-
H-/15-H-/90-E-/43-G/-45-J-/83-E/181-M/133-E/110-C-
/130-E/77-G-/42-D/65-I-

7-Sentimento paterno

141-D/209-H-/8-H-/48E/75-G/73-H

8-Filho como continuidade de vida

210-H/178-M/28-G/-171-M/162-L-

9-Reconhecimento do filho real frente ao bebé
imaginado

57-G/214-H/71-D/-120-C/-121-C/143-D/-152-L/128-E/-
196-N/-176-M/205-H

10-Conhecimento popular/cientifico

25-E/157-L-/134-E/-119-C/-29-B-/149-L/175-M/-187-M-

11-Cuidado

109-C/189-J/-135-E/68-G/39-A/-201-N/-70-C/202-N/84-
F-85-1/87-A-/102-1-/105-1/-129-E/156-L/-184-M/208-
H/56-B-

12-Pai provedor

18-C/-80-G-/181-M/27-C/-145-L-/110-C-

13-Resignacéo/Sofrimento

111C/132E/194N-
14-G/31-E/-103-1/-124-E/-204-H- 14-Apreensdo de uma outra realidade
92-E- 15-Excluséo paterna do processo do parto

17-F-/30-C-/64-G/218-1/-59-1/-63-C/81-F/
-91-C/122C/106135-H

16- Relacéo paiffilho

160-L/160-L/165-F/-210-H/167-F/154-L/-60-J

17-A espera da cura

19-1/38-B-/72-J/-20-D/88-C/158-L/199-N/-21-A

18-Possibilidade de morte

79-F/-219-L/131-E/-196-N-

19-Descobrindo as competéncias do prematuro

104-1-/146-L-/155-L-/115-C/23-H-/34-D/-94-G/48-E-
/48E/-53-G/-58-E/107-1/123-C-/159-L/-185-M/191-J-

20-Papel paterno

164-F/54-E/-41-F/178-M

21-Compreenséo da prematuridade via cultura popular

108-C/-114-C/180-M-/.213-H-

22-Negagéo da gravidade e risco vividos pelo
prematuro

55-F-/192-J/-193-J/-215-H-

23-Tempo como fator de risco

139-D-/ 140-D- /147-L-/150-L/93-G-

24-Quando contato fisico traz riscos

86-G/118-C-

25-Qualidade do atendimento

127-E-127-E-216-E

26-ldentificacéo pai/filho
Perpetuacdo da identidade paterna

97-1-/116-C/ 101-I-

27-Membro da familia
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REDUCAO Il
01-A imprevisibilidade da prematuridade A. Imprevisibilidade
05-Impoténcia diante do inesperado
22-Negacéo da gravidade e riscos vividos pelo prematuro B. Riscos
23-Tempo como fator de risco
24-Quando contato fisico traz riscos
03-Reconhecimento da vulnerabilidade do bebé prematuro C. Realidade

09-Reconhecimento do filho real frente ao bebé imaginado

14-Apreensao de uma outra realidade

04-Impacto do aparato tecnoldgico

D. Conhecimento popular/

10-Busca da compreensao da prematuridade através do Cientifico
discurso cientifico

21-Compreenséo da prematuridade via cultura popular

11-Cuidado E. Cuidado
25-Qualidade do atendimento

17-A espera da cura F. Cura

19-Descobrindo as competéncias do prematuro

12-Pai provedor
20-Papel paterno

G. Paternidade

16- relagéo paiffilho
26-ldentificacdo pai/filho
27-Membro da familia

H. Relacéo paiffilho

06-Estabelecimento de vinculo I.  Vinculo
07-Sentimento paterno

08-Filho como continuidade de vida

15-Exclusédo paterna J. Excluséo
13-Resignacao K. Resignacao
02-Poder de Deus sobre a vida e a morte L. Religiosidade

REDUCAO lIl

G-Paternidade/H-Relacédo pai/filho/I-Vinculo
J-Excluséo

X-PATERNIDADE

A-Imprevisibilidade/B-Riscos Y-INCERTEZA
E-Cuidado/-F-cura Z-CURA
C-Realidade/D-Conhecimento pop/ cientifico W-REALIDADE

L-Resignacdo/M-Religiosidade

K-RELIGIOSIDADE

REDUCAO IV
X- PATERNIDADE SER-HOMEM
K-RELIGIOSIDADE
Y- INCERTEZA EXISTENCIA
W- REALIDADE
Z- CURA CURA

CURA

SER-HOMEM | ———
EXISTENCIA | ————

CURA
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As idéias essenciais foram constituidas a partir de uma reducao
hermenéutica que tem como finalidade precipua abrir para a compreensao, retirando
0 nucleo invaridvel de um contetddo. Uma técnica de organizagdo que parte do geral
para o particular, e este se organiza como um todo. Nessa perspectiva, procurou-se
compilar aspectos que realmente pudessem corresponder aos pensamentos
préximos e significativos que favorecessem o encontro com o essencial, captado dos
discursos dos sujeitos do estudo; o pai do recém-nascido prematuro. O discurso
constituiu-se, portanto, como ponto de orientacdo que possibilitou buscar uma

dimensao reduzida do que foi apreendido junto aos pais, ou seja, a esséncia.

A pesquisadora coube, portanto, ser a descobridora, procurando chegar
mais proximo do inesgotavel, sendo capaz de apreender a fala do sujeito pai, de
modo a ndo perder de vista as suas particularidades, mas possibilitando enveredar
por um universo que pudesse formular conceitos gerais a partir do que a ele é
especifico, que lhe é particular, e apresentar este sujeito, o ser-pai do recém-nascido

prematuro de risco.

Ultrapassada a etapa de organizacdo dos discursos, dar-se-a inicio a
compreensao e interpretacdo das idéias essenciais que subsidiam o conceito do ser
pai do recém-nascido prematuro de risco. Para tal, serd utilizado o referencial teorico-
filoséfico desenvolvido por Martin Heidegger, justificando-se tal escolha pela notéria
producdo desse filésofo no que concerne a compreensao da existéncia humana.
Ressalta-se que ndo se exclui a possibilidade de buscar a contribuicdo de outros

autores, como forma de enriquecimento da interpretacéo e leitura para o consulente.



A Expressao do Cuidado do Ser Pai




Ser-pai na prematuridade: cuidado na forma do toque e do olhar - Angélica Maria Barbosa 68

5 A EXPRESSAO DO CUIDADO DO SER-PAI

5.1 A compreensao do ser-pai e 0 cuidado na prematuridade

O percurso para compreender e interpretar a questao da pré-senca do pai
do RN prematuro de risco, a partir do processo desenvolvido neste estudo, remete a
explicitar os diversos modos como esta se manifesta como ser que € e se encontra
inserido no mundo. Pensando nesse contexto, a mundanidade da pré-senca a
impulsiona para um campo de possibilidades, podendo conduzi-la “a ser ou nao ser
ela mesma”. (HEIDEGGER, 2004, p. 39). Para o filésofo esse caminho trilhado pela
pré-senca, sendo ou ndo ela mesma, soO € possivel em virtude da sua capacidade de
guestionar a si e ao universo no qual se encontra envolvida. Dessa forma, torna-se
primordial apreender os modos como o ser da pré-senca se manifesta como ser-no-

mundo.

Sendo no mundo, a pré-senca “tem a tendéncia de compreender seu
proprio ser a partir daquele ente com quem se relaciona e se comporta de modo
essencial, primeira e continuamente”. (HEIDEGGER, 2004, p. 43). E importante
destacar que o mundo do ser-pai do recém-nascido de risco se encontra permeado
por diferentes co-pre-sencas, bem como por uma diversidade de entes

simplesmente dados, e, de certa forma, a pre-senca é absorvida por esse contexto.

Nessa concepc¢do, quando se direciona para a compreensdo do ser-pai
do RN prematuro de risco, € possivel apreender sua condicdo diante da
prematuridade que a ele se apresenta, destacada a partir dos discursos proferidos:

Eu nunca esperava que acontecesse isso com ele, nascer
prematuro, eu nunca tinha visto e as pessoas perguntavam se
tinha sido parto normal ou cesérea, eu ndo sabia por que [...] e
dizia que tinha sido parto normal mesmo. Eu achava estranho e
nao entendia porque ter nascido de 7 meses. (PAULO).

N&o esperdvamos que ele nascesse antes do tempo. Antes
dos nove meses. Ele é fraquinho, ndo nasceu todo formado o
médico falou que ndo esta completamente formado. O pulméao
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dele demora para amadurecer [..] € o dUltimo, ja sei, ja
disseram. E o ultimo a ficar pronto. (JOAO).

Quando ela nasceu, a gente ndo esperava, achava que ia ser
como os outros. (MOISES).

Eu ndo tinha nem imaginado que ia nascer assim antes do
tempo [...] Ele nasceu antes do tempo por que ela (esposa)
estava com pouco liquido, ndo tava desenvolvendo e se nao
tirasse podia ter problemas com o bebé e até com ela, o
meédico disse. Eu ndo imagina como era. Eu pensei que ele
fosse menor, mas ele é grandinho [...] a mae dele que acha
gue ele é pequeno. (JEOVA).

Tudo foi sem esperar [...]. (FELIPE).

A pres-senca a partir dos discursos pode ser compreendida na
perspectiva Heideggeriana, que € ser lancada nesse mundo, portanto, como ser-no-
mundo ndo tem como se excluir dessa condi¢cdo a que esta atrelada que € a de
existir e submeter-se ao que se apresenta na sua cotidianidade. Perante o inevitavel,
nao existem escolhas, pois ja foi determinado, é o dado. A pré-senca encontra-se

ante o préexistente e imutavel, ao que ja esta posto, ao que escapa ao seu controle.

Esta circunstancia em que a pre-senca se descobre € o que Heidegger
denomina por “facticidade”. Portanto, o existir dentro de sua facticidade é estar
diante do inalteravel, do que ja se constituiu como parte da prematuridade do filho
gue nasceu de modo inesperado, assim como conviver com todas as circunstancias
gue a envolvem, pois fazem parte do ser-com e, mesmo sSem sua permissao

ocorreram, e estao la.

Ainda nesse pensamento fenomenoldgico, outro aspecto a ser
recuperado para elaborar uma melhor compreensédo a partir dos discursos da pre-
senca, reside na condicdo de estar diante da prematuridade inesperada do RN, pois,
ao ser lancada como ser-no-mundo, ela é tomada pela surpresa. Esta é apreendida
como algo que saiu da ordem prevista, da logica existente e pretendida.
“Proporciona o instrumento num determinado modo de ndo estar a méo. Entretanto,
ai se acha o seguinte: o que ndo pode ser usado estd simplesmente pré-sente-(ai)”.
(HEIDEGGER, 2004, p.115). A experiéncia da surpresa advinda pela prematuridade
do RN é como deixar a pre-senca ao esmo, sem ter como apoiar-se ou mesmo sem

suporte capaz de atendé-la em sua existéncia.
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A experiéncia do ser-pai do RN prematuro de risco a situa perante um
mundo totalmente desconhecido e indspito, repleto de entes e seres que passam a
fazer parte da sua existéncia como ser-no-mundo. O ambiente da Unidade de
Neonatologia que abarca uma imensidao tecnoldgica necessaria, mas que causa
inicialmente estranheza passa a ser a nova realidade que ora € vivenciada. Como se

pode perceber nas falas:

Quando eu vim aqui pela primeira vez e fui na incubadora e vi
agueles aparelhos todos fiquei doidinho [...] queria saber o que
era aquilo tudinho. Entédo a enfermeira que estava me disse o
gue era tudo. (FELIPE).

Aqui é muito bom, mas é meio estranho porque a gente ndo ta
acostumado com todos aqueles equipamentos, vé o bebezinho
ali, assusta um pouco. (TOME).

Ndo imaginava que ele fosse ficar internado. E estranho ele
aqui. Sei la [...] ele ndo estar em casa, perto da gente em casa.
E muito diferente. (PAULO).

Nesse sentido, os discursos conduzem a compreensdo dessa pre-senca
numa condicdo diferenciada. A estranheza aqui identificada ndo constitui uma
relacdo com o assustador, mas com o enfrentamento com algo que nédo lhe é
familiar, ndo natural, com o que desconhece, o hovo. Remete, ainda, aos modos de
Co-pre-sencga, que constituem o ser-com. “Embora inicialmente possa ser percebido
como estar sO, sem referéncias acabara por compartilhar este aspecto com outros,
pois sempre existira uma co-presenca que venha ao seu encontro, dentro do seu
modo de indiferenca e da estranheza”. (HEIDEGGER, 2004, p.172).

O ser-pai do RN prematuro de risco diante do estranho, do desconhecido,
percebe-se atdnito e perplexo com algo que lhe foge ao dominio, que ndo esperava
e que lhe foi imposto sem a sua autorizagdo. Inserido no Servico de Neonatologia,
convive com a prematuridade e envolve-se com todas as implicacbes a ela
inerentes. Seu mundo circundante parece constituido por adversidades permanentes
que agora passam a lhe ser intrinsecas e ocorrem de forma irremediavel.
Incubadoras, respiradores, seringas, fototerapias, enfim, todo um aparato
tecnoldgico presente no ambiente neonatal € agora sua condicdo éntica de ser-no-

mundo.



Ser-pai na prematuridade: cuidado na forma do toque e do olhar - Angélica Maria Barbosa 71

Diante do desconhecido, o ser-pai do RN prematuro passa a buscar uma
compreensao para 0 Novo, pois este necessita ser conhecido e, portanto, torna-se
fundamental a utilizacdo de todos os mecanismos disponiveis para acesséa-lo. A pre-
senca ante essa estranheza realiza um movimento que proporcione uma
intermediacdo para alcanca-lo. Dessa forma, sdo as co-presencas do mundo

circundante que medeiam esse percurso.

7

Heidegger enfatiza que “a pre-senca s6 € na medida em que possui a
estrutura essencial do ser-com, enquanto co-pre-senga que vem ao encontro de
outros”. (HEIDEGGER, 2004, p. 172). Pensando nessa perspectiva, esse encontro
seria inevitavel, pois o ser-pai requer esta relacdo com as co-pre-sencas, que em
sua constituicdo, podem possibilitar uma aproximacdo e o des-velar desse
desconhecido, fornecendo argumentos que favorecam a sua aceitagdo. Portanto, é
ainda importante salientar que esta estranheza a qual a prematuridade remete o ser-
pai do RN € o que o obriga a se aproximar de outras co-pre-sencas, estabelecendo

uma ruptura com o desconhecido.

Destaca-se também o fato de que, “mesmo o estar s6 da pré-senca € ser-
com o mundo. Somente no ser-com e para um ser-com € que o outro pode faltar”.
(HEIDEGGGER, 2004, p. 172). A estranheza, resultante da prematuridade do RN e
cotidianidade da UTI neonatal, faz com que o ser-pai esteja sG, mas ressalta-se que,
s6 mesmo estando s6, é que ele pode ser para e com 0 outro, no caso, a co-pre-
senca do profissional que surge na fala do ser-pai Felipe, relatada ha pouco € que

dissipa essa estranheza e rompe com o carater de indiferenca.

A dissipacdo da estranheza que ocorre a partir do encontro do ser-pai
Felipe com a co-pre-senca do profissional de enfermagem, entretanto, apresenta
uma mudanca de status do estranho e do indiferente. A forma como a prematuridade
era apreendida pelo ser-pai, isto é, o nivel do desconhecimento de aspectos gerais
relacionados a essa condicdo de seu ambiente neonatal, se rompe. Tal ruptura,
porém, € apenas transitéria e mais uma vez o modo da impessoalidade e indiferenga
prevalece permeando as relacdes constituidas na cotidianidade da pre-senca e co-

pre-sencas do mundo da Neonatologia.
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Nesse ser-com da pre-senca na Unidade de Neonatologia, onde convive
com a prematuridade do RN, a cotidianidade |he imp&e demandas, condi¢cdes e
circunstancias que fazem parte da sua existéncia e levam-na a uma abertura que a
conduz para o estabelecimento de relagBes proprias a sua constituicdo original de
ser-no-mundo, mas que orientadas pela impessoalidade. Essa € caracterizada por
um conjunto de atitudes de indiferenca perante as solicitacbes que surgem no

decorrer da internagéo do RN.

Seja por meio de informacgfes restritas e inacessiveis, ou até mesmo a
negacao destas, por serem consideradas exclusivas, as co-pre-sencas de setores
especificos, como médicos e enfermeiras, muitas vezes assumindo um carater
ditatorial, acreditam que aspectos relacionados com as condutas e cuidados
prestados ao RN ndo se constituem de interesse do ser-pai, ou mesmo que nao
estejam no alcance da compreensdo deste. Neste ambito, a pre-senca, em suas
relacdes, continua inserida em atmosfera de restricdes que o impelem a assumir o

carater ontico de sua existéncia.

O ser-pai em busca de aproximacao recorre as co-pre-sencas, mas €
atingido por um modo que o mantém ainda distante por meio do discurso pautado
por uma linguagem técnica, com a qual ndo se encontra familiarizado, acentuando,
por vezes, uma limitacdo para o seu entendimento. Isto deixa prevalecer um

conjunto de relagBes ao nivel da superficialidade e generalizacéo.

Diante desse modo impessoal, é necessario adentrar a existéncia da pre-
senca nesta mundanidade e inserir algumas falas que se tornam indispensaveis

para uma melhor contextualizacéo da abertura dessa pre-senga como ser-com;

Mas até agora os meédicos ndo deram previsdo, ndo falaram
nada. Ele tem muita secrecdo. Eu pensei dele se recuperar
logo porgue estava respirando quase s, mas teve essa piora.
Agora s6 Deus sabe, pode ser quando ele sair dos aparelhos
[...]. (LUCAS).

Eu entendo mesmo ndo entendendo, as vezes algumas
palavras que eles usam, tem algumas coisas complicadas. Mas
eles explicam. Tem uns que explicam melhor que outros [...]
Acho que a gente precisa saber sobre o que fazem com ele, é
importante, mas algumas ndo falam direito. Se falar direito,
explicar, eu entendo [...]. (JOAOQ).
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Os médicos explicam tudo, mas as vezes eu ndo compreendo
muito, eu sou meio analfabeto (TOME).

Aproximando-se das co-pre-sencas, 0 ser-pai do RN prematuro, que se
encontrava num mundo estranho e inesperado, comeca a distanciar-se desse
contexto até entdo predominante. Estas relacdes, entretanto, passam a ser
estabelecidas dentro de um modo impessoal, em que o dito nem sempre é

compreendido.

Na sua relacdo com as co-pre-sencas, constituidas especificamente por
profissionais de areas da Medicina, Enfermagem, Servi¢co Social, Psicologia, entre
outras acontece sua aproximacao com a prematuridade de seu filho e a pre-senca
paterna € lancada numa cotidianidade que envolve uma rotina de condutas técnicas
e automatizadas. Os profissionais constroem uma redoma em torno do RN e, por
meio de procedimentos médicos invasivos e outras agdes, justificam ao ser-pai toda
a estrutura que mantém seu RN vivo. Portanto, € nessa intermediacao constituida a
partir da perspectiva das co-pre-sengas que a pre-senca passa a compreender

acerca desta prematuridade.

A pre-sencga, ndo encontrando junto as co-pré-sencas uma compreensao
acessivel sobre a prematuridade de seu RN, busca outros caminhos que possam
oferecer respostas mais proximas ao seu ambito de conhecimento. Desse modo, vai
reaver fora do universo neonatal os discursos que fazem parte do seu cotidiano; do
outro lado, além do incompreensivel, existente no bercario. O respaldo para esse
acesso € fornecido no modo do falatério que se constitui de uma compreensao
externa ao ser da pre-senca. "E a possibilidade de compreender tudo sem se ter
apropriado previamente da coisa”. (HEIDEGGER, 2004, p. 229). Pelos depoimentos
seguintes é visivel o modo como o ser-pai a partir do senso comum valida aspectos

significativos referente ao seu filho.

Me falaram que € melhor nascer de 7 meses do que de 8
meses. Porque de 7 meses ele € um prematuro assim, bem
pequenininho, mas € mais facil se desenvolver porque ja ta
todo formadinho. De 8 € mais dificil, pode ter mais problema e
pode correr mais risco (JEOVA).
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N&do vai acontecer nada, os médicos falam que tudo que
acontece é assim mesmo. Eu sei que as pessoas falam que
nao se cria, por isso que é melhor aqui. (MARCOS).

As pessoas dizem que crianca que nasce de 7 meses [...]
assim pode ter problemas, embora ja tenha como cuidar [...] eu
acho normal é de nove meses. (PAULO).

O dispensado ao ser-pai, porém, € um conhecimento baseado na
superficialidade, sem nenhum embasamento, refletindo apenas uma elaboracdo do
cotidiano, que é gerenciada por entes e seres ao longo da vida em sociedade.
Detém-se apenas no discurso dos outros que o afasta da prépria compreensao. Nao
ocorre uma reflexdo por parte do ser-pai diante do que € exposto para ele. O
falatorio encobre e desvia a possibilidade de o ser da pre-senca chegar a
compreensdo numa perspectiva auténtica, por meio dela mesma. O discurso é

repassado, reproduzido sem guestionamento, e aceito como verdade.

E prudente observar, porém, que algumas falas trazem em seu contetido
informacfes que apontam para aspectos significativos na compreensdo que o ser-
pai passa a conceber ante ao que lhe é dito. O encontro com o conhecimento formal
ou ndo, nem sempre, lanca o pai numa clareza quanto a prematuridade do RN e aos
riscos a que esta submetido por nascer nessas condi¢des. A relacdo esclarecimento
e aceitacdo pode ndo estar associada, haja vista que o ser-pai diante das
informagdes adquiridas enveredam numa compreensdo direcionada ao que lhe é

mais adequado e do seu interesse.

Vale ressaltar, no caso o ser-pai Jeova que a sua compreensdo da
prematuridade ratifica o discurso popular que é melhor nascer de sete meses do que
de oito, pois sendo seu RN prematuro de sete meses as possibilidades de que ele
sobreviva sdo bem maiores do que os de oito meses. Para este ser-pai, € bem mais
interessante aceitar esse modo de pensar, visto que os riscos de seu filho morrer
s&o menores. E preciso perceber que a comodidade diante da verdade concebida
pelo outro lhe cabe mais adequadamente, pois vai afastar o que é mais temivel, a

morte do seu prematuro.

Por outro lado, o ser pai Marcos, a partir do discurso que reforca a nogao

de que a crian¢ca com sete meses ndo se cria encontra na fala do médico um suporte
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capaz de confrontar-se com o que foi exposto e, portanto, passa a validar o discurso
proferido pelo profissional de saude que esta apto a oferecer informacfes mais
proximas a uma possivel verdade. A opcdo da pre-senca ndo se apodia apenas por
considerar que a razdo cientifica constitui-se como absoluta, mas por ser uma

maneira de distanciar-se da idéia de o6bito do filho.

A terceira pré-senca, Paulo, mesmo diante do que é dito pelo senso
comum, ou seja, que existem maneiras de prestar uma assisténcia adequada para
as criancas que nascem de sete meses, ndo consegue fugir a compreensao dos
riscos que a prematuridade impde ao RN e mantém um estado de inseguranca e
nao rompe com 0 que ja é a ele intrinseco. Para ele, a morte da crianca de sete

meses € algo possivel, pois o correto ainda é nascer de nove meses.

A busca na qual se insere o0 ser-pai € de encontrar parametros que o
guiem na decifracdo do evento prematuridade, portanto, as possibilidades sao
postas e cabe a ele poder interpreta-la dentro do que anseia e favorece as suas
expectativas quanto a evolugdo do seu filho prematuro, sejam elas obtidas por meio
da equipe ou pelo senso comum. Para Heidegger, “dentro de certos limites e
imediatamente, a pre-senca esta entregue a interpretacdo, na medida em que regula
e distribui as possibilidades da compreensdo mediana e de sua disposicao”.
(HEIDEGGER, 2004, p. 227).

O que se desconhece leva ao temor e resulta no afastamento do ser-pai,
ja que este considera que seu cuidado paterno pode vir a representar uma ameaca

de dano ao seu RN, como se destacam nos depoimentos:

A primeira que vi fiquei s6 olhando nédo toquei nela (RN). Eu
acho que de certa de forma € medo, porque eu vi ele com
todos aqueles aparelhos e ndo quis tocar pra ela ndo se mexe,
podia causar algum problema,desligar alguma coisa,eu nao
sabia ainda como fazer 14 dentro. Eu até ja peguei nela na
incubadora, mas eu ndo pego muito porque ela comeca a se
mexer e eu tenho medo que possa tirar os aparelhos,
prejudicar alguma coisa. (ABRAAO).

Pra vocé vé no comeco, nem podia, e tinha medo de abrir
aguela janelinha da incubadora, medo de tocar. (JOSE).
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Por conseguinte, o espaco da UTI neonatal é apreendido pela pre-senca
guase como local sacro e intocavel, pois qualquer ato que possa alterar a rotina e
condutas preestabelecidas pode ocasionar algum dano para o prematuro. Nesse
momento, o ser-pai, em sua leitura, diante do contexto a ele imposto, reage a partir
do seu modo légico de compreensao, ou seja, afasta-se desse RN, pois percebe que

suas possiveis acdes para com ele podem repercutir de forma negativa.

Remetendo-se ao discurso do ser-pai Abrado, essa percepgao do
distanciamento torna-se evidente, assim como seu receio em estabelecer maior
proximidade com o filho. Tocar ou aproximar-se € risco para o filho, portanto,
distanciar-se parece ser o caminho mais seguro para que o filho possa chegar a
recuperacdo. Abre mao do exercicio pleno de sua paternidade, na medida em que
se retrai diante do confronto da sua condicdo de ser-no-mundo com as limitacdes

ratificadas no Setor de Neonatologia.

Desse modo, a pre-senca busca, em sua compreensdo o modo melhor de
conduzir-se para evitar que algo danoso ocorra com o filho (a), ou seja, opta por
distanciar-se. Considerando os aspectos levantados, os préximos discursos sao

bastante enfaticos, com relagéo ao temor experienciado pelo ser-pai:

As vezes eu penso que alguma coisa pode ndo da certo [...] eu
penso. Mas passa logo. (ABRAAO).

Eu ndo gosto de vé ela naqueles aparelhos, eu acho que
nenhum pai gostaria de ver seu filho no quadro que ela ta. A
gente quer o melhor, mas ndo € bom ver ela assim. (THIAGO).

O temor aqui apreendido pelas falas das pre-senca € significativo e traz
consigo uma riqueza em seu conteudo, na medida em que proporciona uma visao
de como é para o ser-pai compreender na mundanidade do mundo a prematuridade
do seu filho RN. Considerando o pensamento desenvolvido por Martin Heidegger “o
que se teme € o "temivel” é sempre um ente que vem ao encontro dentro do mundo
e que possui 0 modo de ser do manual, ou do ser simplesmente dado ou ainda da
co-presenca”. (HEIDEGGER, 2004, p.195).

Para este ser-pai, 0 que é temivel ante a prematuridade do filho e |he
causa temor pode ser compreendido ao remeter-se ao relato de Thiago quando em
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sua fala registra que ndo gosta dos aparelhos, mesmo percebendo que sejam
necessarios ao RN. Nesse instante, o ser-pai identifica no equipamento que mantém
seu filho sobrevivendo algo que |he causa temor, pois, enquanto ele estiver atrelado
a ele, estara provavelmente correndo risco de morte. Para a pre-senca, a
necessidade da utilizacdo do tecnologico, mesmo constituindo-se fundamental para

o RN, reitera a possibilidade de dano maior e irremediavel.

Toda a mundanidade da Unidade de Neonatologia de risco reflete na pre-
sencga 0s riscos a que o0 prematuro estd submetido, o carater ameacador é gerado
diante dos danos que podem ser causados ao RN que se acha no ambito da
Unidade. Nessa formulacdo que permeia a vida do prematuro, a pre-senca nao pode
e ndao tem como intervir, tem de submeter-se e aceitar todas as condi¢cdes que
fazem parte da prematuridade dentro do bercéario. Esta pre-senca vé-se obrigada a
conviver com um mundo de co-presencas, intervindo junto ao seu filho, mediante
procedimentos invasivos e por vezes cirargicos. Por serem RN de risco, estdo
sempre sendo manipulados por maos encobertas com luvas, seringas, expostos a
barulhos e luzes que tornam o espaco do bercario certamente temeroso para este

ser-pai do prematuro.

O ser-pai do RN prematuro, em outra maneira de compreender o temor,
recupera o estranho como algo necessério, na propor¢do que oferece a pre-senca o
encobrimento da possibilidade de morte. “A prépria regido e o “estranho” que dela
provém sao conhecidos”. (HEIDEGGGER, 2004, p.195). O estar-com-seu-filho
prematuro no bercario de risco ja traduz uma ameaca, e reitera a possibilidade a que
0 RN estd submetido. A Neonatologia ja traz implicita a condicdo de risco, e,
portanto, constitui uma forma de ameacga a vida do RN.

Referindo-se ainda ao temor, dois discursos proferidos ratificam de modo

claro aspectos a ele relacionados:

Normal que eu entendo, quer dizer razoavel. Ndo esta pior,
mas também ndo esta bom, precisa continuar sendo
acompanhado pelos médicos. (LUCAS).

Uma vez eu fiquei preocupado, porque eu tava la e ela (aux. de
enfermagem) precisou colocar uma agulha na méo dele, furar
ele [...] eu sei que tem que fazer, mas é dificil. (JEOVA).
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O ser-pai Lucas edifica sua percepc¢ao da condicao do seu filho a partir do
pressuposto da normalidade, assim estabelecido pelas co-pre-sencas da UTI. Para
ele, porém, o que é considerado normal no universo da Neonatologia é
compreendido de modo diferente, pois traduz ameacga, porquanto envolve a
continuidade do tratamento e a permanéncia de intervencfes junto ao prematuro.
Esta referéncia congrega o danoso, isto €, o ser-pai esta distante, querendo
aproximar-se, mas ndo consegue ultrapassar os limites impostos pelo temivel que
ndo se deixa alcangar ou dominar, o dano persiste em torno da cotidianidade da
existéncia do RN e faz supor para a pre-senca a manutencdo de uma circunstancia

gue néo se altera.

7z

Ameacadora, a prematuridade é sempre definida pela pre-senca como
algo que, mesmo evoluindo bem, pode passar um retrocesso inesperado, pois em
sua condicao originaria esta possibilidade Ihe é intrinseca. Ainda na apreensao da
fala, € importante salientar que, no momento em que o ser-pai esboca uma
aproximacdo, o dano torna-se mais forte, mais presente e temivel. “O danoso
enquanto ameaca nao se acha ainda numa proximidade dominavel, ele se aproxima.
Nesse aproximar-se, o dano se irradia e seus raios representam o carater de
ameaca”. (HEIDEGGGER, 2004, p.195).

Nesse percurso ante a aproximacdo com o temivel, o ser-pai busca,
mediante argumentos por ele elaborados, oferecer a si mesmo uma justificativa
plausivel a necessidade de manutencdo do RN no bercario de risco, considerando
gue existem metas preestabelecidas que devam ser alcancadas pelo prematuro.
Nessa pré-compreensdo, a pre-senca utiliza-se de elementos coerentes, a
mostrarem que, mesmo existindo o dano, este € possivel de ser ajustado e

superado.

Permeada de uma pré-compreensao, concebida pela condicdo de ser-no-
mundo, a pre-senca orienta-se para apreender aspectos que lhe fornecam respaldo
a sua interpretacdo com relacdo ao prematuro, bem como as repercussdes ao nivel
do seu desenvolvimento. Desse modo, encontra indicacées que |lhe oferecam estes

indicios, como pode ser percebido neste discurso:
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Eu acho ruim porque ele ainda nédo pode ir pra casa. Ele
precisa ficar pra ser tratado, porque é muito pequenininho e
tem que crescer, ganhar peso, ficar bom da infeccéo, sair do
respirador pra respirar. (JOSE).

O ser-pai José colabora nessa compreensao quando expressa que acha
ruim o filho n&o poder ir para casa porque precisa ficar em tratamento, mas também
ratifica a necessidade do filho em ganhar peso, ficar bom da infeccdo e sair do
respirador. Para a pre-senca, a avaliacdo que lhe permite embasar uma definicdo de
alta hospitalar do prematuro e provavelmente a sua chegada a casa € baseada em
aspectos bem especificos e se constituem em suas referéncias, sendo elas as
indicacdes que detém para a elaboragéo de parecer capaz de afastar o dano que se

encontra cada vez mais proximo ao prematuro de risco.

E necessario perceber que a pre-senca, mesmo reconhecendo o temor e a
ameaca gue a UTI neonatal representa, aceita a necessidade do RN de permanecer
em tratamento. Como ser-no-mundo na Unidade de Neonatologia o ser-pai do
prematuro percebe-se inserido em um turbilhdo de relagées que o situam diante de
constantes dilemas. A situacdo representa para esta pre-senca um embate injusto,
pois envolve um RN fragil e extremamente debilitado, diante de um gigantesco

bercario rico em recursos, mas que lhe proporciona uma visdo ameagadora.

O ser-pai com a possibilidade de morte do seu filho prematuro que se
instala distancia-se do que considera ameaca ao RN, pois esta opc¢ao dentro do seu
modo Ontico de ser-no-mundo é o caminho que acredita deva ser seguido, na
condicdo de lhe permitir o afastamento dessa convivéncia. Nesse contexto,
Heidegger enfatiza que “distanciar diz fazer desaparecer o distante, isto €, a
distancia de alguma coisa, diz proximidade. Em sua esséncia, a pré-senca é essa
possibilidade de distanciar-se”. (HEIDEGGER, 2004, p.153). Portanto, nesse
caminho que a pre-senga encontra de afastar a ameacga, afastando-se, constitui

apenas um modo de aproximacao.

Nesse momento, € possivel apreender um conflito que se configura entre
o ser-pai do RN prematuro de risco e 0s seus outros modos de ser-com, ou seja,
suas ocupacbes além da Unidade de Neonatologia. Nesse contexto, dis-tancia-se,

como se evidencia nos depoimentos:
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No comego a mae dela (esposa) ficou zangada comigo porque
eu ndo conseguia vir, mas eu disse que tinha que trabalhar,
nao podia deixar ela passar fome. ( FELIPE).

E dificil porque eu ndo posso ficar vindo todo dia. No comego
eu vinha todo dia, mas agora ndo da mais. Quando tem hora
do almoco la& eu venho pra ca. Eu venho aqui olho ele.
(PAULO).

A gente vé que ele se esforga tanto, mas a gente ndo pode
fazer nada e tem que deixar com os médicos, pra tomarem de
conta dele. (LUCAS).

Ratificando o pensamento heideggeriano, o depoimento do ser-pai Felipe
ressalta a concepcdo do distanciar-se de forma bastante clara. A pre-senca na
busca de afastar a ameaca da perda do filho prematuro que a ela se apresenta
passa a encobrir-se por meio das ocupacdes cotidianas que Ihe sdo familiares. O
modo de ser do ser-pai diante das outras co-pre-sencas, entretanto, ndo consegue
ser compreendido, contribuindo, dessa forma, para a instalacdo do conflito. Salienta-
se que a auséncia fisica ndo configura necessariamente o fato de que o ser pai nédo
esteja préximo, pois, ao preocupar-se com a subsisténcia do filho, ele permanece

sendo ser-com o RN.

Quando em suas ocupagdes, a pré-sen¢a aproxima de si alguma coisa, isso
ndo significa que a tenha fixado numa posi¢cdo do espaco que apresente o0
menor intervalo de algum ponto do seu corpo. Aproximar significa: no
ambito do que esta imediatamente a mao numa circunvisdo. (HEIDEGGER,
2004, p. 156).

Dentro do mesmo modo do dis-tanciamento, a fala do ser-pai Lucas
retrata o seu afastamento diante da sua incapacidade em atender as necessidades
compreendidas como essenciais para 0 RN e que acredita s6 poderem ser
disponibilizadas pelas co-pre-sencas da Neonatologia. Mesmo optando por deixar o
filho sob os cuidados dos médicos, o ser-pai ndo se torna alheio quando se refere ao
esforco que o RN realiza na UTI, visando a sua evolucdo. Destacando essa
perspectiva, o esforco apreendido pela pre-senga com relacdo ao RN é o que mais o
aproxima dele, embora estabeleca uma rede de explicagbes que podem ser
percebidas como um modo de distanciar-se. Heidegger reforca que a idéia de “dis-

tanciar-se €, de inicio e sobretudo, uma aproximac¢cao dentro da circunviséao, isto €,
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trazer para a proximidade no sentido de providenciar, aprontar, ter a mao”.
(HEIDEGGGER, 2004, p. 153).

A pre-senca, na tentativa de afastar-se, se aproxima cada vez mais do RN
e percebe a prematuridade em todas as suas facetas. Nessa compreenséao, busca
fazer algo que possa de algum modo trazer beneficios ao filho e passa, portanto, a
realizar acdes que acredita serem indispensaveis para evolucdo dele. O ser-pai
empenha-se em atender o que identifica como necessidade do prematuro e
direciona toda a sua atengdo, em momentos diversos da sua cotidianidade, para

alcancar o intento. As falas que seguem explicitam esse momento:

Eu queria vir mais vezes, mais venho sempre numa correria
toda. Tenho que trabalhar, mas sempre que da eu venho.

7

Mesmo correndo. Eu quero poder vir todos os dias, mas €
dificil. Mas eu amo minha filha. Quando eu estou trabalhando
eu penso nela e fico querendo poder ficar mais tempo com ela.
Se pudesse passaria o dia. (FELIPE).

Eu quero transmitir carinho pra ele, € bom que ele sinta que eu
to aqui por perto. E bom curtir ele. (MARCOQOS).

Entéo, ela olha pra gente, fixa o olhar tdo forte que parece que
fica transmitindo pensamento. Ela transmite a sensacao de
mal-estar, de bem, tudo nos olhos da gente, a gente consegue
refletir. (JOSE).

Se eu pudesse estar perto dele toda hora, passar aquela
energia pra ele, aquela forca. (LUCAS).

Essa relacdo do ser-pai que se intensifica com o RN transcorre dentro de
um processo que envolve modos de ser bem diferenciados e especificos. Responder
as demandas oriundas nesse convivio na sua condicdo de ser-com, porém,

constitui-se como algo ja proprio a sua existéncia, que ja lhe € intrinseco.

O ser-pai em sua condicéo existencial de ser, percebe-se inseparavel do
RN, como unidade que transcende a si mesmo. Nesse contexto, Heidegger ressalta
que o “ser da pré-senca diz preceder a si mesmo por ja ser em (no mundo) como ser
junto a (os entes que vém ao encontro dentro do mundo)”. (HEIDEGGGER, 20004,
p.257). Esse ser preenche o significado do termo cura. Estando direcionada para 0s

seres e entes, a pre-senca constitui suas relagbes no mundo a partir de modos
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diferentes de ser, compreendidos dentro de um carater ontolégico. Dessa forma, a

cura (sorge) abriga uma das construcdes ontoldgica da pre-senca.

Heidegger reforca também a idéia de que pre-senca, em sua esséncia, €
cura e, esta pertence a sua constituicdo ontolégica, portanto, os modos de ser das
relacbes que o ser-pai estabelece “exprimem-se por intermédio de dois planos que
derivam de cura, sendo traduzidos pelo modo da ocupacéo (Bersorgen), com seres
simplesmente dados e pré-ocupacdo (Flrsorge), com seres existentes”.
(HEIDEGGER, 2004, p.95). Salienta-se que adentrar a concepgao de cura
empreendida por Martin Heidegger € percebé-la para além do universo das acbes
concretas do cuidado, ndo podendo limitar-se a interpretacdo do cuidar 6ntico em

que predominam relagBes de carater apenas pragmatico.

O ser-pai em suas relagcbes como ser-no-mundo traz em si, sobretudo, o
modo de ser da cura, pois em sua esséncia lhe é pertinente ser e estar junto com o
outro. Isto estd bem expresso nas apalavras de Heidegger, ao firmar que “a
condicao existencial de possibilidade de “cuidado com a vida” e “dedicag&o” deve
ser concebida como cura num sentido originario, ou seja, ontolégico”. (HEIDEGGER,
2004, p. 265). Ao apreender que o filho prematuro de risco requer cuidado, o ser-pai,
em seu modo de atender essa solicitacdo, caminha sobre dois pilares, ao nivel da

ocupacao e da pré-ocupacao.

Tal quer significar que a pre-senca ocupa-se quando se utiliza do que esta a
mao, o dado, das coisas que estdo ao seu alcance e exigem praticidade, inserem-se no
seu campo de dominio. Por outro lado, caminhar na direcdo dos seres com guem

compartilha o seu existir a transporta para o0 modo da pré-ocupacao.

Permeada por essas relacdes, o0 ser-pai do prematuro de risco em sua
condicdo ontoldgica lanca-se em cuidar do filho em todas as possibilidades, assim
como nos modos de cuidar que envolvem o ocupar-se e preocupar-se. Ao remeter-se

para algumas falas, é possivel evidenciar modos como a pre-senca empreende a cura:

Eu tinha que fazer alguma coisa, comprar umas coisinhas pra
ele, pra quando ele chegar ja ta tudo pronto. (JEOVA).

Acho que pai tem que fazer tudo isso. E cuidar, ficar com ele,
ser responsavel. (JOAO).
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Destacando o depoimento do ser-pai Jeova, percebe-se que, quando
exprime em sua fala o fazer alguma coisa, no caso, comprar algo para o filho, é
possivel apreender seu modo de ocupacéo, isto é, realizar alguma coisa para 0 RN,
executar uma tarefa que possa ser util e pratico. Obter um bem material que esta ao
seu alcance e dominio é poder possibilitar ao prematuro uma condicdo de mais
conforto, quando, no caso, sair da Unidade de Neonatologia, pois ho momento a

pre-senca esté voltada para as coisas externas a prematuridade que Ihe fogem.

Portanto, a pre-senga na sua convivéncia com o filho prematuro dispensa
o cuidado numa perspectiva do que ainda esta para acontecer, ou seja, a sua saida
da UTI neonatal. O ser-pai busca cuidar de uma necessidade futura do filho, pois, na
cotidianidade da Neonatologia, ndo encontra um modo de ocupagéo que reconheca
como seu, proprio a ele, portanto, tudo 0 que possa fazer dissipa-se diante da
amplitude ontologica na qual esta inserido. Pertinente a esse aspecto, Heidegger
aponta para uma “preocupacdo que se antepde ao outro em sua possibilidade
existenciéria de ser, ndo para lhe retirar o “cuidado” e sim para devolvé-lo como tal”.
(HEIDEGGGER, 2004, p. 174). Nessa perspectiva, a preocupacdo volta-se para
outro, possibilitando que viva a propria cura, exista por ele mesmo em todos os

aspectos que Ihe dizem respeito.

Com referéncia ao discurso do ser-pai Jodo, cuidar ja se encontra como
definido e estabelecido como algo j& posto e indiscutivel. Cabe a ele o exercicio de
responsabilidade, pois € o que constitui 0 seu modo de ocupacédo. O que o ser-pai
realiza, porém, é permeado pelo ter que ser, pois ele ocupa-se na condicdo de
obrigacdo de funcdo ja imposta e definida como Ihe sendo prépria. A pre-senca
absorve seu modo de ocupacgédo sem questionamento ou reflexdo, promovendo um
cuidado embasado pelo que conhece e pelo que tem de ser feito. Tomada pelo que

é explicito, perde-se diante do que possa ser constituido como auténtico.

E fundamental enfatizar que a pre-senca ndo consegue afastar-se de sua
condicdo inauténtica, deixando-se conduzir pelo modo impréprio pertinente &
Unidade de Neonatologia, entretanto, exerce o0 cuidar com 0 prematuro por
intermédio de outras ocupacdes que Ihe permitem estabelecer sua condi¢do de ser-

com-o-filho prematuro de risco. Nas falas seguintes pode-se observar:
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Se eu pudesse, eu preferia estar no lugar dele, e ele no meu
com vida e saude. Eu espero que ele se recupere logo.
(LUCAS).

Quando eu chego e vejo as pessoas cuidando dele bem, me
deixa mais cheio de energia, me da forca para viver essa
situacédo. (ABRAAO).

Na sua relacdo como o filho, o ser-pai Lucas, resguardado por sua
inautenticidade, opta por um modo de ocupacdo em que busca ficar no lugar do
prematuro, com a intencdo de poder dessa maneira afasta-lo do que apreende sob
significados diversos. Nesse contexto, imbuido de uma necessidade de ocupar-se
diante do que a ele se apresenta, assume em seu discurso uma posicdo que 0O
tranquiliza, pois se realmente pudesse, ficaria no lugar RN. N&o se constitui, porém,
no despreocupar-se, mas preocupar-se em outra posicdo, a parte do que lhe
caberia.

No que se refere ao ser-pai Abrado, o cuidar é transferido para um outro,
Nno caso as co-pre-sencas gque estdo na cotidianidade da Neonatologia. A pre-senca
redireciona a responsabilidade de cuidar para os profissionais que em sua
concepgao apresentam melhores condicdes de prestar este cuidado. Quando
comparece a visita a UTI acredita que o filho ndo poderia estar tdo bem se nao

fossem os outros.

A pre-senga se exclui e compreende ser esse 0 modo de preocupacao,
pois reconhece a sua incapacidade e ndo percebe outro modo de cuidar sendo por
meio das co-presencas. Cuidar sob as circunstancias em que o filho se encontra é
entregar o cuidado a quem considera mais competente. Esse modo de preocupacao
é apreendido por Martin Heideggger como substituicdo. Este € um modo positivo da
preocupacao, na medida em que afasta o outro que se ocupa, tomando-lhe o lugar.
Nesse caso, a equipe assume o cuidado que o pai deve realizar. “Este é deslocado
de sua posicao, retraindo-se, para posteriormente assumir a ocupacdo como algo
disponivel e jA pronto ou entdo se dispensar totalmente dela”. (HEIDEGGGER,
2004, p.173).

O convivio que esse ser-pai mantém junto ao RN é de um significado

primordial. Embora inicialmente, seu modo de ocupacdo acompanhe uma trilha
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voltada para o improéprio, € fundamental apreender que todas essas construcdes
permeiam o universo do seu existir. Dessa forma, ndo se pode descaracteriza-las,
pois a pre-senca € e, sendo, tem embutidas em sua esséncia todas essas

particularidades, ou seja, esta imersa nessa diversidade do seu ser.

Considerando essa diversidade de ocupacdo em que a pre-senca se
insere, € possivel percebé-la sob outros modos de preocupacdo, comecando-se a
vislumbrar o ser-pai buscando atingir sua condi¢cdo ontoldégica de ser proprio,
rompendo com paradigmas e caminhando sob outra perspectiva, a possibilidade de

poder ser. Os discursos seguintes refletem esses momentos:

Eu sempre venho visitar o Antonio Neto, todos os dias. Eu
entro e passo a mao nele, eu dou boa tarde pra ele, converso
com ele. (TOME).

Quando eu fico 14 olhando pra ele, ele fica mais ativo, quando
eu saio ele para. (MARCOS).

Nem que nao possa entrar, se tiver gripado para nao
contaminar ela, s6 pra olhar do corredor, mesmo de longe, eu
acho que ela sabe que eu estou la. (FELIPE).

Mas a gente pensando em ser pai e quando a gente é pai é
uma coisa totalmente diferente do que a gente pensa. A gente
pensa que ser pai é so ter cuidado, ter carinho, mas depois que

7

a gente vé ele 1a, é outra sensacdo, sensagcdo de apego a
crianca. (PAULO).

Apropriando-se da sua condicdo de ser-pai do RN prematuro de risco, a
pre-senca instala-se junto ao filho, ultrapassando os limites que se constituiram
como improprios. Rompe com o imediato, o retraimento e as possibilidades de
impropriedade. Diante do que se apresenta, lanca-se em outra percepcdo. Nao se
restringe ao permitido, ao dado, pois a proposta € deixar 0 que esta posto,

preestabelecido de lado e comprometer-se consigo mesmo, sendo.

Quando o ser-pai Tomé diz ter conversado com o filho, é pleno para ele
como ser-pai a idéia de que houve uma reciprocidade. Elabora esse de momento de
cuidado embasado por parametros por ele estabelecidos, mesmo com a

prematuridade que se mostra imutavel e incerta. Nao é exigido nada de outro ou dos
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outros. A pre-senca conecta-se, desconectando-se do que a cerca e, a partir dessa

condicédo, é ser do seu préprio mundo.

Assim como Tomé, o ser-pai Marcos também apreende desse modo e
interage com o prematuro, sendo perceptivel a ele uma relacdo de cuidado. Para
Martin Heidegger, o que conduz a esse poder ser da pre-senca é o compreender,
este “é o ser desse poder ser, que nunca esta ausente no sentido de algo que
simplesmente ainda nao foi dado, mas que, na qualidade essencial de nunca ser
simplesmente dado, “é” junto com o ser da pré-senca, no sentido de existéncia”.
(HEIDEGGGER, 2004, p.199).

O ser-pai Felipe ndo se intimida, pois mesmo apresentando uma condi¢ao
limitante para poder ocupar-se com seu filho, atreve-se e permanece cuidando do
RN. Embora fisicamente ndo proximo, consegue apreender o significado de ser-com
do prematuro. O ser-pai Paulo, por sua vez, num processo reflexivo, partindo de
seus pré-conceitos relacionados a prematuridade e do que conhece por cuidado,
amplia sua visdo de mundo, promovendo um redimensionamento das suas
concepgdes e modo de ocupar-se. Mesmo com todas as incertezas, imprevistos e
surpresas, surge outro pensamento capaz de retira-lo de uma posicéo

inautenticamente, aparentemente estavel e lanca-lo para além do esperado.

Diante do que se apresenta, 0 ser-pai percebe-se possivel, mesmo diante
do contexto de ser-no-mundo. Mostra-se capaz de sair do modo de ser impréprio e
tracar um caminho que permita destitui-lo desse carater que o domina e lhe imp&e
severas condi¢ces. Portanto, empenhado em alcancar esse poder-ser proprio, a pre-
senca ousa e envereda para o encontro com a possibilidade de ser ela mesma, ser
propria em sua existéncia. “Esse poder ser é a destinagdo onde a pré-senca é sempre
como ela é”. (HEIDEGGER, 2004, p.256). Adentrar esse desafio requer arcar com as

implicacfes que o constituem, ou seja, abrir-se para o que a ele se atrela.

Nesse poder-ser, o ser-pai do RN tem a possibilidade de desvincular-se de
seu modo impréprio de ser, isto €, sair de uma comodidade inauténtica cerceada e
tutelada pelas co-pre-sencas que até entdo ofereciam relativa tranquilidade com
relacdo a prematuridade do filho e lancar-se diante si, sendo ele mesmo. A pre-senca,

sendo ela mesma, inquieta-se, pois ndo encontra mais nos outros a compreensao
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necessaria para respaldar as condicbes que permeiam a cotidianidade do filho
prematuro. Dessa forma, passa a apreender outro significado na sua relacéo consigo
e com o seu mundo circundante; percebe-se ser responsavel por seres e entes dentro

do que é, permitindo que avance para outra perspectiva de ser-no-mundo.

Diante de outras possibilidades, a pre-senca remete-se ao encontro com
ela mesma e é convidada a conviver dentro de um modo auténtico, convalidando
com as condi¢des nele existentes. Nesse contexto, o ser-pai, sendo ele mesmo, no
convivio da prematuridade, apreende outro modo de ser com o RN prematuro, nao
compactuado com as co-pre-sencgas, mas assumindo a responsabilidade que agora
Ihe cabe. Essa compreensdo absorvida pelo ser-pai passa a produzi uma
inquietacdo diante do que o filho possa exigir e o que ele podera disponibilizar para
o0 mesmo. Nessa perspectiva, a pre-senca vivencia o fenbmeno da angustia, que

assim é por Martin Heidegger enfatizada:

Na angustia o que se encontra a médo no mundo circundante, ou seja, o ente
intramundano em geral, se perde. O “mundo” ndo é capaz de oferecer alguma
coisa nem sequer a co-pre-sen¢a dos outros. A angustia retira, pois, da pré-
senca a possibilidade de, na de-cadéncia, compreender a si mesma a partir
do “mundo” e na interpretacéo publica (XXXXXXXXX, 2006, p. 251)

A pre-senca, dessa maneira, € impulsionada a buscar sempre mais, ndo
apenas em relacdo a si mesmo, mas em relacdo ao seu mundo circundante. A
angustia ratifica a autenticidade do ser-pai e o inquieta, na medida em que ele toma
para si a responsabilidade do que estar porvir nos diferentes modos de ser-pai do
RN prematuro de risco. Ante esse novo horizonte que se mostra, 0os depoimentos a

seguir sdo essenciais:

Quando estou trabalhando eu penso em vir aqui olhar pra ele.
[...] Sempre que eu venho ele esta dormindo. Ainda ndo peguei
ele. S6 deu pra colocar a mao dentro e tocar a méo dele. Ele
tem a mao grande, é maior do que a minha. (PAULO).

Nao vou puder ficar vindo todo dia visitar o bebé, pois preciso
cuidar do comércio e fica dificil vir [...]. (MATHEUS).

Quando eu to no trabalho eu fico mais preocupado do que aqui.
Quando eu chego aqui eu fico mais aliviado, por que eu to
vendo, sabendo o que ta acontecendo. (JEOVA).
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Eu quero transmitir carinho pra ele, € bom que ele sinta que eu
to aqui por perto. E bom curtir ele. (MARCOQOS).

Os discursos apreendidos conseguem expressar 0 ser-pai em seus
modos de ser, dentro do que ele pode disponibilizar como ser que €. Portanto,
preocupa-se com seu filho prematuro de risco, seja como pai provedor, que se
evidencia no depoimento de Matheus, ou pela afetividade transmitida por Marcos.
Estes sdo os modos que encontra para atender a necessidade do RN. Embora néao
possa ser presente fisicamente, visitando-o diariamente, empreende seu cuidado de
forma diferente, mas que também se constitui cuidado. Providenciar condi¢cdes
econdmicas satisfatérias ou ser carinhoso com o prematuro sdo meios encontrados

pela pre-senca para alcanca-lo em seu porvir.

Envolta nessa perspectiva, a pre-senca € cura, pois € a ela pertinente, é
inerente a sua existéncia, estd em sua esséncia. Nao significa segundo Heidegger,
“uma atitude especial para consigo mesmo porque essa jA se caracteriza
ontologicamente como preceder a si mesma: nessa determinacdo, porém, ja se
acham também colocados os outros modos da cura o j4 ser-em e 0 junto com”.
(HEIDEGGER, 2006, p. 257). O cuidado insere-se na condi¢do ontologica do ser-pai
e abarca os modos como ele se conduz no mundo e a maneira de estabelecer sua
relacdo consigo e com os outros. O ser-pai em seu cuidar desvela-se, conseguindo

sair de si e indo ao encontro do outro; percebe-se pleno em sua existéncia.

O cuidar do ser-pai € revelado ainda sob um modo que provavelmente é
imperceptivel as co-pre-senas que percorrem a cotidianidade do prematuro de risco;
nao se mostra numa constituicdo Ontica, pois a ela transcende. Por diversas vezes,
a pre-senca dispensa ao filho um cuidado que ndo se mostra ou ndo é reconhecido
como tal, porém ele se manifesta e traz consigo uma intensidade que ainda ndo esta
no alcance da existéncia pautada pelo modo inauténtico. A traducéo das falas nao
se faz necesséaria. Diante dos discursos, é imprescindivel apreender a nocéo de que
o cuidado dispensado pelo ser-pai do prematuro de risco pode também se constituir

de instantes singulares quando se permite cuidar, com o olhar e o toque.
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5.2 A cura como expressao do cuidado do ser-pai

Caminhar ao encontro da compreensado da experiéncia do ser-pai do
prematuro de risco do Setor de Neonatologia por meio do método fenomenoldgico
possibilitou o seu desvelamento, ou seja, uma aproximacao da pesquisadora com a
sua esséncia, antes impossibilitada por uma pratica que se encontrava impregnada
por uma atitude profissional repleta de pré-concepc¢des e modos impessoais de ser
gue o mantinha encoberto, velado, limitando a sua percepg¢éo sob outra perspectiva.

A trajetoria iniciada convergia para a necessidade de romper com pre-
conceitos intrinsecos a propria construcdo existencial e permitir dessa forma
apreender esse ser-pai em seus modos de ser-no-mundo. Nessa perspectiva, foi
fundamental estabelecer uma escuta diferenciada, pois ao longo dos anos de
trabalho junto aos pais dos recém-nascidos prematuros de risco da UTI neonatal,
ndo se havia despertado para um modo de ouvir além do que 0s sons que
pudessem emitir. Sendo assim, Heidegger salienta que “escutar € o estar aberto
existencial da pré-senca enquanto ser-com o outro [...], 0 escutar constitui até
mesmo a abertura primordial e proprio da pré-senca para o seu poder-ser mais
proprio”. (HEIDEGGGER, 2004, p.222).

A escuta fenomenoldgica proporcionou ouvir numa atitude atentiva, o que
conduziu a uma abertura para olhar o outro e percebé-lo de forma diferente, sendo
capaz de conseguir vé-lo como uma extensdo do pensar da propria pesquisadora.
Tal abertura possibilitou que o ser-pai, diante dessa audicéo, pudesse expressar-se
na sua maneira e em sua diversidade, pois pode encontrar no outro a disposi¢ao
para ouvir, seja em suas falas e/ou siléncios, bem como apreender seu modo de

comunicacao em suas particularidades.

Diante do método tracado, aproximar-se do ser-pai exigiu um desnudar-se
de aspectos e posicionamentos que viessem a acarretar alguma interferéncia
durante a entrevista, um afastamento dos possiveis encobrimentos que pudessem

obscurecer o conteddo implicito no discurso.

Portanto, o caminho conduzido dentro da perspectiva fenomenolégica
possibilitou o encontro com o sentido de ser do ser-pai do prematuro de risco, isto €,

chegar ao seu desvelamento.
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Nesse contexto, o ser-pai, ao experienciar a prematuridade de seu filho
recém-nascido de risco, se manifesta por modos diversos diante do que a ele se
apresenta. Inicialmente nédo é possivel fugir ao imutavel, ao que se estabeleceu, por
iSso, a pre-senc¢a convive com a facticidade que se vincula a prematuridade do RN.
Posteriormente, ao instalar-se na Unidade de Neonatologia, percebe-se sob o modo
da surpresa, onde, cercado por todo um aparato tecnolégico, vé-se envolvido em
uma dinamica que foge a sua rotina, o inesperado que se atrela ao nascimento do

filho prematuro o leva a essa convivéncia, que ndo concebia como sendo sua.

Imerso no ambiente da UTI neonatal, o ser-pai considera tudo novo e
diferente; nele ndo reconhecia nem se sentia reconhecido. Encontrava-se, portanto,
permeado pelo desconhecido, pela estranheza, por uma cotidianidade que l|he
impunha uma convivéncia com co-pre-sencas que por vezes o ignoravam ou lhe
eram indiferentes. Para o0 ser-pai, era como “ndo se sentir em casa’, como
Heidegger assim designa esse modo de manifestacdo da pre-senca
(HEIDEGGGER, 2004, p. 252).

Esse ser-pai do prematuro entrega-se a esse ser-no-mundo em que a
prematuridade o insere, vislumbrando encontrar meios capazes de oferecer
condicbes de manté-lo junto ao filho. Nessas condicGes, busca compreender a
prematuridade e vai ao encontro das co-pre-sencas, com vistas a chegar a essa
apreensdo, entretanto, o discurso técnico pouco faz para que este propésito seja

alcancado.

N&o obtendo a compreensdo desejada acerca da prematuridade e
constituindo-se pré-senca no mundo circundante da Neonatologia, o ser-pai
apreende no modo do falatério as respostas e conhecimento relacionados ao filho a
partir das perspectivas das co-pre-sencas. Dessa forma, recebe e absorve
informacBes que sdo conferidas como verdades e aceitas como tais, desde que
sejam de interesse para este pai, porém sem reflexdo ou questionamentos, o que o

mantém na inautenticidade.

Esses caminhos percorridos pelo ser-pai consistem numa exaustiva
tentativa de encontro com o seu filho prematuro, visando a oferecer as melhores

condi¢cdes que reconhece como sendo necessarias para 0 seu desenvolvimento.
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Mesmo no modo do dis-tanciamento, ao afastar-se do RN para ocupar-se com seus
outros modos de ser, procura aproximar-se dentro da sua compreensdo do que lhe

cabe realizar para cuidar do filho.

Na cotidianidade da Neonatologia, o ser-pai convive com a prematuridade
do RN, bem como com todas as implicacdes que a ela se relacionam. A fragilidade
gue é pertinente ao RN e os riscos de que algo possa lhe acontecer deixam emergir
um temor exacerbado que surge perante a ameaca que se evidencia, isto €, a

possibilidade de morte do filho.

Diante da possivel perda, o ser-pai imbui-se de cuidar desse filho
prematuro de risco e envereda pelos modos de preocupacdo que em alguns
momentos pode se confundir com banalidades do cotidiano ou indiferenga. Foi
possivel percebe-lo, porém, como ser-com, comprometido com seu filho, mesmo néo
sendo visivel ao olhar das co-pre-sencas que pertencem ao universo da
prematuridade, demonstrando que o ser-pai ndo se encontra alheio ao que
experiencia na prematuridade. Ele se revela por meio de outros modos, que o levam
a conceber o filho prematuro como um ser que é e faz parte da sua existéncia,

portanto necessita do seu cuidar para que possa vir-a-ser.

No porvir, 0 ser-pai € conduzindo para uma perspectiva de futuro, mas
sendo, pois percebe a vida do RN como continuidade da sua existéncia e, nesse
contexto, sente-se responsavel por esse outro ser, que é também parte da sua
existéncia e das existéncias que ainda virdo. Essa perspectiva trazida pelo estudo &
compartilhada por Jones, ao revelar que “a existéncia do homem é uma prioridade,
pouco importando que ele a mereca em virtude do seu passado ou da sua provavel
continuidade. A possibilidade sempre transcendente obrigatoria por si mesma,

precisa ser mantida gracas a continuacéo da existéncia”. (2006, p.177).

Na UTI neonatal, o ser-pai, em sua rede de relacdo, ou seja, sendo- com-
os-outros, diante da prematuridade do RN, é impelido a atendé-lo dentro do que é
compreendido como sendo sua responsabilidade, realizando as mais diversas
atividades que se restringem ao mundo exterior, ao que nao lhe toca que nao é so

seu. Nesse modo de ser, toma para si 0 que € de todos, como se a ele pertencesse,
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portanto, investe num cuidar dentro do que € comum, nao se distingue, ndo se faz

diferente, permanece na impropriedade, envolto no mundo das ocupacoes.

Na convivéncia com o filho prematuro, o ser-pai reconhece que como ser-
com na Neonatologia, esse ocupar-se constitui 0 meio mais adequado e eficiente
para manter o filho bem cuidado e envereda pelo que é comum a todos, excluindo-
se da possibilidade de responder a um modo de ser préprio. Nao percebe no filho
prematuro um ser particular, Unico, ndo investindo no cuidado que s ele ser-pai

pode e é capaz de realizar.

Angustiada, a pre-senca trata de arquitetar todos os meios que lhe sdo
préprios para romper com a impessoalidade insistente na sua condicdo de ser-no-
mundo da Neonatologia, e passa a usar os artificios que estejam no alcance da sua
compreensao e que lhe permitam abrir as possibilidades de ser ela mesma, dentro

de um modo auténtico de ser pai.

O ser-pai, em sua vivéncia com o RN prematuro, é constantemente
arrastado para esses modos de ser que o situam diante de dilemas e diferentes
perspectivas, porém sempre tem como referencial um modo que possa lhe
possibilitar ser cuidador, ocupando-se ou preocupando-se, pois essa condicdo ja se
faz anterior a ele. Por todo o caminho, o ser-pai se mostra em modos diversos,
entretanto, esteve focado na diversidade da prematuridade e seguiu sempre na
direcdo que lhe permitisse ser-pai dentro do seu modo de ser, em sua diversidade e
em suas particularidades, pois esse é 0 seu modo de ser unico e a melhor maneira

de alcancar seu filho prematuro de risco sem encobrimentos.

Durante o trabalho, pode-se apreender que aquele ser que se postava
junto a incubadora perante o ser-prematuro de risco sentia-se como unidade e,
nessa relacdo de transcendéncia, era capaz de cuidar, seja pelo toque ou olhar. O
seu cuidado ndo se limitava a uma constituicdo inauténtica, tdo presente e
persistente na Neonatologia, mas ultrapassou essa possibilidade, conduzindo-o ao
encontro do seu filho, o que Ihe proporcionou um encontro consigo mesmo, levando-

0 a ser desvelando no que tem de mais proprio; a sua esséncia.



Reflexdes finais
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6 REFLEXOES FINAIS

Pensar um trabalho de pesquisa cientifica embasado no método
fenomenoldgico parecia algo inusitado dentro da trajetoria profissional da autora,
entretanto, ao chegar nesse momento percebe-se que o desafio de adentrar o
estudo foi vencido e que hoje, intermediada por outro tipo de conhecimento que
inicialmente era conflitante, acredita-se configuraar-se num exercicio coerente com a

realidade na qual se esté inserida e ja se constitui suporte a praxis profissional.

Nas indagac0es referentes a sua viabilidade no campo profissional foram,
sendo dissipadas e superadas, na medida em que o conhecimento se mostrou
adequado e possivel de ser concretizado, favorecendo a desvinculacdo de alguns
parametros preestabelecidos que mobilizavam a intervencéo junto ao ser-pai do
recém-nascido prematuro de risco. Embora insegura diante do novo, buscou-se
imergir na possibilidade de apreender outro modo de olhar o outro, pois, realizando
um trabalho ao longo dos anos, ainda ndo se conseguia encontrar respostas para

algumas questdes que persistiam em se manter presentes.

Transcorrido todo o processo, € bastante a satisfacdo diante da decisédo
de se haver continuado, pois desviar-se desse conhecer poderia ter constituido
provavelmente uma grande perda pessoal e profissional. Portanto, ao compactuar
com a fenomenologia para aproximar-se da compreensao da experiéncia do ser-pai
do recém-nascido prematuro de risco da Unidade de Neonatologia da Maternidade-
Escola Assis Chateaubriand, foi, sem duvida fascinante.

Ressalta-se que ndo se deve destacar apenas as descobertas
empreendidas, mas, sobretudo apropriar-se dos resultados e multiplica-los,
disseminando por junto aos profissionais da equipe da UTI Neonatal, da Instituicéo,
como também junto aos pais da pesquisa que continuam no acompanhamento pos-
alta hospitalar do recém-nascido prematuro, no servico de follow-up, como também

aos que estdo por vir.

Esta pesquisadora, ao se aproximar da compreensdo da experiéncia do

ser-pai do prematuro de risco, enfrentou dilemas inquietantes que foram rompidos e
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se pode enveredar pelo mundo das impossibilidades. Os obstaculos que limitam a
pratica da UTI neonatal originam-se na condicdo dntica de ser-no-mundo, portanto
torna-se urgente oferecer meios que favorecam a transgresséo e alcance uma viséo
desprovida de julgamentos junto ao ser-pai. Ultrapassar o 6bvio é necessario,
mostrar o imperceptivel requer urgéncia. Os preconceitos urgem ser desfeitos para

gue se possa permitir a abertura ao novo que esté repleto de possibilidades.

A responsabilidade que acorre a esta autora também exige ser refor¢cada.
Diante do que foi revelado, ndo se poderd manter-se mais no siléncio que se
efetivava pelo desconhecimento. O compromisso € de permear 0s agentes que,
direta ou indiretamente, sdo parte deste desvelamento do ser-pai do prematuro de
risco. Nao € mais cabivel a posicdo distanciada e alheia a cotidianidade na
Neonatologia, mas realizar um trabalho educativo de sensibilizagdo, inicialmente
junto a equipe interdisciplinar da UTI neonatal, com o objetivo de despertar para a
compreensao da totalidade que envolve as unidades neonatais onde as acfes nao
necessitam apenas limitar-se a procedimentos técnicos e mecéanicos, mas é

imprescindivel uma atitude voltada para além do fato da prematuridade do RN.

Deve-se, porém reconhecer que o caminho é arduo, considerando as pré-
concepcldes que se encontram arraigadas a uma pratica opaca e velada. Nessa
perspectiva, compreende-se que o trabalho comece com o apoio da Dire¢cdo Geral
da Maternidade-Escola, assim como da coordenagdo da Neonatologia, com o
objetivo de sensibilizar para a oportunidade de melhorar as relacdes internas e
externas da UTI, considerando o alto nivel de exaustdo a que estdo submetidos.
Portanto, a partir desse suporte administrativo ac¢des educativas constituirdo o

primeiro momento do processo.

Envolver a equipe exige a formacédo de uma rede de colaboradores, nesse
contexto, apresentar os resultados da pesquisa em palestras ministradas na propria
Unidade Neonatal, em periodos curtos, e delinear as observacdes principais- tudo isso,
além da utilizacdo de material audio visual em locais de facil visualizacdo, permitira o
acesso a um conhecimento diferenciado; possibilitara formacdo de um grupo de

profissionais que se identifiquem e possam contribuir nessa mudanca de atitude.
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Organizar um grupo multiplicador dentro das unidades neonatais, com a
proposta de rever os modos de agir e atuar entre si e com 0s outros, fomentara o
inusitado no campo das possibilidades. Acredita-se que ndo imediatamente, mas
num periodo mais prolongado, isto ndo passara despercebido aos olhares da equipe
com o conhecimento que permeara o ambiente da Neonatologia. O engajamento de
alguns profissionais da UTI que possuam uma percep¢cdo mais agucada,

provavelmente, legitimara a divulgagéo das informacdes mais efetivas.

Diante do apreendido ndo se pode permanecer acomodado. O ser-pai do
RN prematuro necessita de outra perspectiva. A equipe interdisciplinar ndo pode
continuar restringindo-se a acfes especificamente voltadas para a doenca, no caso, a
prematuridade e suas repercussoes clinicas, nem apenas as intervencdes terapéuticas

que, embora vitais para o prematuro, ndo se pode constituir como foco unico.

A equipe da Unidade Neonatal de alto risco da Maternidade-Escola impde
ao ser-pai do recém-nascido de risco um modo de ser que retarda a possibilidade de
esse ser-pai ser mais proprio, ser ele mesmo. A dindmica imprime um ritmo
avassalador, que o absorve, conduzindo-o ao dis-tanciamento e a outros modos de

ocupacao.

E necessario, porém, compreender com relacdo aos profissionais que,
empenhados numa préatica impessoal, reforcam as urgéncias que permeiam o
mundo 6éntico. S&o inquestionaveis, todavia, a dedicacéo e a capacidade técnica que
envolve a equipe de Neonatologia e todos 0s que nela se inserem. A competéncia e
habilidade de médicos, enfermeiras, auxiliares e técnicos de enfermagem,
assistentes sociais, psicologos, nutricionistas, secretarias e zeladores traduzem em
suas acdes e condutas o que € um servi¢o de qualidade em termos de UTI neonatal.
As vidas que foram preservadas sao inUmeras e ndo se questiona o alto nivel de

qualidade existente.

Por outro lado, pensando na manutencéo dessa qualidade, é que se torna
imprescindivel atentar-se para uma questdo que nao se encontra pleiteada nessa
definicdo de qualidade que também lhe deveria ser intrinseca. A presenca do ser-pai
nao € algo aleatério ou passageiro, pois a sua convivéncia na UTI neonatal é uma

constante, considerando o ontoldgico, de modo que o fato de ndo percebé-lo e ndo
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reconhecer a limitacdo em preparar um caminho favoravel a abertura desse ser-pai
€ uma involucdo. Tem-se um empenho extraordinario em proporcionar as melhores
condi¢des de atendimento especializado, mas se esbarra na propria equipe, quando
esta se mantém fechada na condicdo Ontica, ndo se permitindo a apreensdo do

outro sob uma outra visao.

Apreender um outro modo de ser que proporcione essa conduta €
iminente e ndo se podera concretizar de forma fragmentada, pois devera abranger a
equipe da UTI neonatal, mas também o ser-pai, e, portanto, € necessario que haja
compromisso e responsabilidade. E indispensavel que ocorra uma responsabilidade
de todos, cuja percepcao possa ser dividida e compactuada por profissionais e pais,
porque ela ja se encontra como esséncia em cada um. Como salienta Jonas “de
fato, a reciprocidade esta sempre presente na medida em que, vivendo entre seres
humanos, sou responsavel por alguém e também sou responsabilidade de outros”.
(JONAS, 2006, p.173). Embora lhe seja intrinseca a responsabilidade que equipe e
pais requerem congrega mais que uma atitude, é preciso transcender e seguir na

direcédo da ruptura de relagcdes impessoais.

Avancar numa proposta educativa tendo como referéncia o trabalho
desenvolvido junto ao ser-pai do RN prematuro de risco € vislumbrar a possibilidade
de sua aproximacao com a equipe interdisciplinar de Neonatologia. A prematuridade
experienciada pelo ser-pai o conduz a um mundo estranho, que o situa diante de
uma variedade de circunstancias desfavoraveis e imprevisiveis. Portanto, a
utilizacao dos resultados compilados no trabalho seréo indispensaveis e necessarios
para que se possa difundir junto aos profissionais a perspectiva de utilizar um
cuidado diferenciado, mais atentivo para com o outro, contribuindo para que esse

ser-pai possa compreender melhor e aceitar a preamturidade do filho.
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APENDICE A

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

i

ual do Ceara —-UECE

Curso de Mestrado Profissional em Saude da Crianca e do Adolescente

Universidade estad

A pesquisa a ser realizada tem como objetivo precipuo compreender a
experiéncia do pai do recém-nascido prematuro de risco internada na unidade
neonatal. O foco do estudo € o sujeito pai que frente as transformacgfes sociais,
politicas e econdmicas vem redefinindo-se e re-construindo seu papel na sociedade
e especificamente no grupo familiar. A preocupacdo com o0 pai nasce da
necessidade de desvela-lo e apreender acerca do ser que se encontra ainda velado
e requer ser descoberto. A figura paterna exige um novo olhar, adentrar no mundo
do pai € responder as demandas urgentes que se apresentam no contexto de saude.
O conhecimento a ser construido permitird ultrapassar conceitos preconizados e
lancara uma perspectiva renovada sobre o objeto de estudo, produzindo
consequentemente resultados significativos para a comunidade como um todo.

Salienta-se que a pesquisa sera desenvolvida num enfoque
predominantemente qualitativo e sera utilizada a técnica de entrevista que
possibilitara extrair maior contetdo na narrativa do pesquisado. Nesse sentido, de
coletar adequadamente as informacdes, a entrevista serd gravada, porém somente
se houver preliminarmente o consentimento do pesquisado.

E importante ressaltar que o sujeito da pesquisa ndo serd submetido a
nenhum tipo de desconforto ou risco durante o processo da pesquisa. As
explicagbes com relacdo a entrevista serdo fornecidas antes da sua realiza¢do, ou
se houver solicitacdo do entrevistado durante e posteriormente o dialogo.

A participacdo no estudo ndo acarretara custos para o pesquisado e nao
sera disponivel nenhuma forma de compensacao financeira ou de ajuda adicional.

A pesquisa ndo trara prejuizo na qualidade e condicéo de vida e trabalho
dos participantes, assim como sera assegurado, esclarecimento, liberdade de



recusa e sigilo das informacdes obtidas durante a entrevista. De acordo com as

normas da resolugcdo 196/96 do conselho Nacional de Saude destaca-se o

comprimento das seguintes garantias:

1.
2.

Esclarecimento sobre a pesquisa em qualquer aspecto que desejar;
Liberdade para recusar-se a participar, retirar seu consentimento ou
interromper a participacdo a qualquer momento;

Participagdo voluntéria, portanto, a recusa em participar ndo acarretara
qualquer penalidade ou perda de beneficios;

O pesquisador tratara a identidade do pesquisado com padroes
profissionais de sigilo;

Os resultados da pesquisa serdo enviados para 0 pesquisado e
permanecerdo confidenciais. Seu nome ou material que indique sua
participacdo ndo sera liberado sem a sua permissdo. Nao ocorrera
identificacdo em nenhuma publicacdo que possa resultar deste estudo.
Uma copia deste consentimento serd arquivada no curso de mestrado
profissional da crianga e do adolescente da Universidade estadual do
Ceara e outra sera fornecida ao pesquisado.

Todos os participantes tém a seguranca de receber esclarecimento ou

davida sobre a pesquisa e manter contato em qualquer etapa do estudo, com a

profissional responséavel, no caso, eu, Angélica Maria Barbosa, no endereco; Rua:
Bela Flor, n° 108, Montese, CEP: 60.416-310, Fortaleza-CE, pelos telefones —
(OXX85) 3491-4658; 4009-8564. Considerando todos 0s aspectos presentes neste

termo assumo o compromisso em cumpri-lo, respeitando as normas da resolucéo

196/96.

Fortaleza, / /

Assinatura do sujeito da pesquisa Angélica Maria Barbosa (pesquisadora)



Universidade estadual do Ceara —-UECE
Curso de Mestrado Profissional em Saude da Crianca e do Adolescente

Termo de consentimento pos-esclarecimento

Eu, , acredito ter

sido suficientemente informado a cerca do que li ou do que foi lido para mim, com
relacdo ao objetivo da pesquisa e de todos os aspectos que a envolvem, de maneira
clara e detalhada e esclareci minhas davidas. Tenho a compreenséo da forma como
sera realizada a entrevista e do uso dos instrumentais necessarios para sua
realizacdo. Estou ciente, também, das garantias de sigilo, informacdes permanentes
e que a minha participacdo esta isenta de qualquer despesa. Dessa forma, concordo
voluntariamente em participar deste estudo e sei que poderei retirar 0 meu
consentimento a qualquer momento que desejar, sem penalidades, prejuizo ou

perda.

Fortaleza, de de 2006.

Nome do participante:

Assinatura do participante da pesquisa



APENDICE B
ENTREVISTAS

1SER-PAI LUCAS

Peso do RN: 875 g

Estatura do RN: 32 cm

2° filho

Estado civil: Casado

Idade: 35 anos

Atividade profissional: operario em fabrica de marmore

Como é para o Sr. estar com seu filho internado na UTI ?

Esta sendo dificil, porque a gente se preocupa. Todo dia a gente espera que aja
aquela melhora. A mée dele chegou ontem bastante abalada, chorou muito. Eu
também fiquei muito “aperriado”. Nem consegui dormir direito, lembrando dele, hoje
quando cheguei vi ele cheio de aparelhos, mas o que vale é a gente ter fé em Deus,
contar com a ajuda dos médicos e vé.como vai ser

O que é essa preocupacdo para o senhor?

Minha preocupacéo é porque ele é muito novinho, nessa situacdo as vezes nessa
situacdo a gente chega até pensa no pior. Eu sei que gente ndo deve pensar no
pior,mas a gente chega até pensar em perder ele.ja perdi um,.eram dois.hoje esta
com 50 dias.Ai, é também muito “sacrificoso” porque eu trabalho a semana toda,eu
nao tenho tempo pra acompanhar,so final de semana.Se eu pudesse vinha todo dia.
As vezes me convocam ara trabalhar no sabado, eu ndo vou, porque eu venho pra ca.

Como é para o senhor ndo poder vir todos os dias?

Como eu disse pra senhora, é dificil porque tendo um filho sabendo que esta numa
situacao dificil, no hospital internado se eu pudesse estar perto dele toda hora,
passar aquela energia pra ele, aquela forca.

Se eu pudesse eu viria todos os dias, mas eu venho todos os finais de semana. O
problema que eu ndo posso perder 0 emprego, se vacilar a gente perde o emprego e
a gente precisa, por causa da situacdo..ndo pode vacilar.Ela, made, vem todo
dia.Passa o dia.

N&o poder vir, incomoda. eu vou para o trabalho e peco pra ela (mde do RN) ligar
pra mim para saber com ele(RN) esta ai eu me tranquilizo,sabendo que ele estd com
ela. D4 mais um pouquinho de sossego. Mas sei que é dificil para ela vir todos os
dias.

E o seguinte, ela nunca teve uma vida facil, muito corrida, trabalho na fabrica, fazer
as coisas de casa ai teve esses nenés, ndo teve o repouso, o resguardo, ndo teve
precisava vir para o hospital para tirar leite pra ele.Mas gracas a Deus a gente ta
conseguindo vencer. A vida da gente tem varias surpresas, as boas e as
desagradaveis. E realidade da vida, se a gente pudesse mudar, seria tudo uma
maravilha, mas a gente néo pode.

E as vezes eu chego ai (unidade 1lI-A), com a médica atendendo ele, e eu estava
perto, ndo estava me sentindo bem, eu ndo gosto de ver ele sendo atendido.é dificil.



Como é essa dificuldade para o senhor?

E dificil, nesse ponto é (ver ele sendo atendido). Mas, eu sei que é para o bem dele.
Eu me conformo.

A gente vé que ele se esforga tanto, mas a gente ndo pode fazer nada e tem que
deixar com os médicos, pra tomarem de conta dele.

Se o senhor pudesse fazer alguma coisa, o que faria?
Se eu pudesse, eu preferia estar no lugar dele, e ele no meu com vida e saude. Eu
espero que ele se recupere logo.

Com relacdo a recuperacdo, como € para 0 senhor essa expectativa, esse
momento?

Pra mim essa recuperacao € ele sair logo da llI-A, pra casa, ficar com a gente,
receber os carinhos da gente. Ter mais atencdo dos pais. Mas até agora os médicos
nao deram previsdo, nao falaram nada. Ele tem muita secrecdo eu pensei dele se
recuperar logo,porque estava respirando quase sO,mas teve essa piora. Agora so
Deus sabe, pode ser quando ele sair dos aparelhos.

O que significou essa piora para o Senhor?

Como ontem ela (mde do RN) chegou muito nervosa em casa, hoje pra chegar aqui
foi um dos dias até chegar no hospital..eu fiquei preocupado muito,mas do que eu ja
vinha preocupado. J& vim. Sem saber se ia encontrar ele vivo. Pensei de ele nédo
estar mais vivo. Eu pensei, mas gracas a Deus,ele esta vivo.

O senhor pensa na possibilidade de o senhor chegar e ele ndo esta vivo?
N&o. A gente nunca tem que pensar negativo, por mais que agente queira ,tem que
pensar positivo.

O que significa esse filho para o senhor?

Pra mim ele € muito importante. Nés, ndo temos nem um filho homem. Ela tem duas
filhas, duas mocinhas que moram com a gente, a gente quer muito bem. Eu tenho
um filho,um rapazinho ,mas ndo mora comigo. SO0 temos ele. O nome dele é
Francisco Evandro.

Quem escolheu o0 nome?

Foi ela, mde, mas tem uma parte do meu nome, Francisco.

Tem muita coisinha esperando ele em casa. S6 esperando ele chegar. Tudo
arrumadinho. J& ganhou muitos presentes. SO esperando que ele se recupere para ir

para casa.

Como foi para o senhor o nascimento prematuro do seu filho?

Isso ai, pegou a gente de surpresa. Tanto eu, como ela, a mae.

Para comecar, eu imaginava que ela estava gravida de um, mas quando ela foi fazer
a ultra-som, acusou dois. Eu fiquei alegre, mas dois? Foi demais.

Eu estava trabalhando, quando o telefone tocou e me disseram que ela tinha ido
para o hospital ganhar nené. Ela estava com seis meses. Nao sabia nem onde era o
local que ela tinha ido. S6 a noite consegui saber o local. S6 vim para o hospital no
dia seguinte, mas nao consegui falar com ela que estava na sala de parto,estava em
trabalho de parto.isso que me informaram. Assim que cheguei em casa a noite ,eu
liguei e disseram que ela tinha ganhado nené e estava bem. Quando vim no dia
seguinte eu tive a surpresa desagradavel quando vim visitar ela, ela me disse que



tinha tido os dois nenés, mas sO0 que um tinha falecido e outro estava no
bercério.Eram dois homens.

Como foi receber esta noticia do falecimento do seu filho?

Ave Maria! Foi nos primeiros dias do carnaval. O carnaval foi horrivel pra mim.

Pra mim foi um a surpresa. Sabado eu liguei e disseram que estava tudo bem e
qguando a gente chega sabe que faleceu. Foi muito dificil, mas como a gente tem fé
em Deus, tem que aceitar tudo que Deus surpresas boas e desagradaveis. Quando
eu cheguei ele ja estava no necrotério.

E dificil porque a gente nunca passou por esta situa¢éo. Eu e minha mulher sempre
tivemos saude.Nunca passamos por isso.

Como o senhor compreende o tratamento que é realizado com o seu filho?
Olhe, eu acho que tém algumas meninas atendem muito bem ele. Cuidam bem
dele.Tem uma que cuida bem.

Como é para o senhor cuidar bem?

Tratar bem, d& carinho..acho muito interessante. Tem aquele jeito de pegar, tem
aguela coisa. Ela trata os nenés, ndo s6 o0 meu, mas todos.eu acho muito bem.Eu
sei que tem muitas criancas..nem sempre pode dar atencdo sé para 0 meu.eu
compreendo as vezes tem uns mais graves que 0 meu,entdo tem que da mais
atencao para eles. Eu sei.

Quando eu chego e vejo as pessoas cuidando dele bem, me deixa mais cheio de
energia, me da mais forca para viver essa situacgao.

O que o senhor sabe sobre o estado de saude do seu filho?
Eu converso. Sempre que eu venho eu procuro 0s que estdo aqui, pergunto os
médicos como ele esta (RN).Ele diz que ele esta nhormal.Esta indo bem.

Como o senhor compreende que o seu filho estd normal?

Normal que eu entendo, quer dizer que € razoavel. Nao esta pior, mas também néo
estd bom precisa continuar sendo acompanhado pelos médicos. Desde o
nascimento ja sédo cinquenta dias que ele esta aqui.

Se a gente ndo tiver bastante firmeza as vezes pode da vontade da gente se
desesperar. Tenho fé em Deus. Mas € uma coisa que a gente ndo pode fazer. Se
desesperar.

Ja deu vontade de se desesperar?

N&o.As vezes quando eu chego ai (Ill-A) da vontade de levar ele pra casa.

Uma vez ele estava bem “melhorzinho”, eu cheguei a tirar ele do bercério
(incubadora). Peguei nele, nos meus bracos.

Como foi para o senhor pega-lo em seus bragos?

Ave Maria!

Foi bom demais, peguei ele, dei um cheirinho.

Como foi a sensacgéo de pega-lo?

Foi uma alegria. Ter ele perto da gente.

J& passei por situagdo assim, com meus irmaos minha mae com uma criancinha
morrendo nos bracos dela e ela chorando. O meu pai perto dela isso ai eu conheci.



Eu vendo ele, meu filho, assim, nessa situacdo.eu fico me lembrando da situagéo
gue minha mée passava. Agora eu consigo entender o tanto que um pai e uma mae
sofre. Meu pai dizia que a gente s6 sabe como é ser pai, quando é pai também. Isso
é verdade mesmo.

E para o senhor o que é ser pai?

E muito importante. Ser pai da uma responsabilidade maior que a gente ja tem e
sempre vai aquela preocupagdo com o filho. Pagar colégio, estudar. Alimentacdo
Responsabilidade enorme. Saber como educar um filho. O que eu puder fazer por
ele, meu filho, se Deus quiser, eu fago.

2SER-PAI JOAO

Peso do RN: 1000g

Estatura do RN: 37 cm

2°filho

Estado civil: Casado

Idade: 25 anos

Atividade Profissional: Técnico em som

O que significa para o senhor ter um filho prematuro internado na Unidade III-B,
desta instituicao

Dificil, eu e ela (mde do RN), ndo esperavamos que ele (RN) nascesse antes do
tempo, antes dos nove meses. Ele é fraquinho, ndo nasceu todo formado, o médico
falou, ainda ndo estd completamente maduro. O pulmdo dele demora para
amadurecer é o Ultimo ,ja sei, ja disseram. E o Ultimo a ficar pronto.

Ele estd tomando uma injecdo para fortalecer o pulméo. Eu sei que talvez ele pode
passar até 2 meses internado aqui.

Como é para o senhor ele ter que passar esse tempo aqui, na unidade 111-B?

Fico preocupado porque ele é fraquinho ainda, precisa amadurecer mais.

Entdo ele ser fraquinho e ndo estar maduro € o que mais o preocupa?

N&o. O que mais me preocupa € a infec¢do. Se ele pegar alguma infec¢céo ele pode
nao ter forca. A infeccdo € muito perigosa para qualquer pessoa, mas acho que pra
ele é mais dificil. Ele ndo tem muitas forcas ainda. Estar se alimentando por sonda,
ainda ndo tem muita forca. Pegar alguma infeccdo é muito ruim pra ele.

Quando venho para visitar ele, eu lavo bem as méaos e néo falo muito perto dele,
tenho medo de passar alguma coisa para ele.Semana passada eu estava gripado,eu
nem entrei no bergario para que ele ndo pegasse a minha gripe.

Eu sei que pode acontecer, eu ja vi outros casos. Nao é bom, eu fico como medo de
ele pegar.

Se ele pegar uma infecgéo o que o senhor acha que pode acontecer?

Eu ndo gosto nem de pensar, eu tenho medo que ele ndo aguente, pois ele é
fraquinho. Ele pode morrer. Quando eu venho para visitar, as vezes eu tenho medo
de chegar e ele ter morrido.

Eu ndo quero pensar, é muito dificil.



O que significa para o senhor esta possibilidade?

E dificil. A gente vem toda semana, espera que ele saia bem. Mesmo que ele
precise ficar vindo para ser acompanhado, porque ele € prematuro ndo tem
problema. Eu s6 espero que ele saia bem, com saude.

Espero poder sair com ele, ir para praia, mostrar as coisas para ele. A gente poder
sair junto com o meu outro filho. Fazer as coisas com ele. Igual como eu fiz com o
outro. Se acontecer alguma coisa com ele.

Quando o primeiro nasceu eu logo peguei. Ndo tenho medo,eu ja sabia como
pegar.Ja tinha pegado crianca pequena. Os outros pais no hospital tinham medo,
nem queriam segurar. Mas eu nao tive problema. Eu acho que os pais tém que
participar, ajudar eu sempre ajudei.

Como é para o senhor ser pai?

Eu acho que tem que ajudar. Eu sempre ajudei minha mulher. Eu que tirei ela de
casa, para casar. O pai dela ndo queria. Eu até compreendo, eu era mais novo ele
acha que eu iria trocar ela por uma mais nova.e além disso ela era a filha mulher
mais velha,mais querida, eu acho. Ma agora ja aceita a familia é importante. Da
forca.

Quando meu outro filho nasceu, ficava olhando ele enquanto a mae dele
descansava. Eu colocava no braco, trocava fralda. Ficava de olho no menino, nao
conseguia dormir. Também ia para as consultas no hospital, levava para vacinar.
Acho que pai tem que fazer tudo isso. E cuidar, ficar com ele, ser responsavel.

Eu estou trabalhando num lugar que quero sair, pois ndo pagam pelo o que eu
mereco, ndo que eu sou melhor que os outros, mas eu acho que deve pagar igual,se
eu faco o mesmo servi¢o.O colégio, Ia, no meu trabalho, é s6 fachada. Falam uma
coisa e nem perguntam sobre o meu filho, como ele esta. Eles sabem que nasceu
prematuro. Mas tem que trabalhar, tem a familia, os filhos, mas eu vou sair logo
preciso ganhar mais um pouco. Os pais tém que pensar nessas coisas.

Entdo todas essas coisas sdo 0 que um pai tem que ser?

Eu acho que os pais tém que fazer tudo isso. Eu sempre ajudei, € uma
responsabilidade. Tenho que trabalhar e faco o que puder pra ajudar ela. Eu nao
tenho problema néo.

Como é ser pai de um Rn prematuro?

E outra coisa. N&do tem ninguém na familia, eu n&o lembro e nem conheco Eu ja
tenho o Rodrigo, tem dois anos, € um “capeta’.Esse aqui € diferente. Tem que ter
mais cuidado. Quando minha mulher teve ele, eu vim visitar ela, mas primeiro eu fui
no bercario,pois ele nasceu antes do tempo e disseram que ele estava na unidade
[1I-B. Dei 0 nome dela(da mée) para localizar o local, e eles disseram onde estava o
bebé. Eu vi primeiro que ela. Antes de falar com minha mulher, eu queria ver o
menino.

Quando eu entrei, meu coracéo acelerou,achei que era bem pequenininho, mas era
grande, pesou 1000g e tinha 37 centimetros. Ele perdeu um pouco, mas ja ganhou.
O médico disse que é assim mesmo. Ainda ndo peguei nele. Fiquei la olhando pra
ele. Tive medo, n&do sabia nada sobre como ele estava. Foi muita emocé&o ver ele no
bercario.



O senhor compreende quando falam sobre as condi¢des do seu filho?

Eu entendo mesmo nao entendendo as vezes algumas palavras que eles usam, tem
algumas coisas complicadas. Mas eles explicam. Tem uns que explicam melhor que
outros. Teve um que falou bem direitinho, com calma, eu gostei muito. Mas teve
outra que foi diferente. Acho que a gente precisa saber sobre o que fazem com ele,
€ importante, mas algumas néo falam direito. Se falar direito, explicar, eu entendo.
Ele ja estar ha 16 dias ,ndo tenho do que reclamar com o atendimento dele. Quero
gue ele saia bem com saude e que nao tenha problema.

Quais problemas o senhor acha que ele pode ter?

Como ele € muito fraquinho poder ter problema de saude. Eu vejo aqui as criangas
gue vem para acompanhamento, mas o importante é ele sair. Mesmo que venha
para as consultas depois.

3SER-PAI MOISES

Peso do RN :1540g

Estatura do RN: 42 cm

3¢ filho

32 anos

Estado civil :casado

Atividade profissional: Operario de Fabrica

Como esta sendo para o senhor ter uma filha prematura que se encontra internada
da UTI ?

O nascimento foi assim, meio inesperado por que a outra (filha) ja tem oito anos.
Mas séo assim as coisas nesse mundo. Tenho 3 filhos, mas a gente leva a vida, nédo
tenho nada que dizer da vida. Ela ja perdeu um, na barriga ela teve dois sustos.
Quando ela veio pra maternidade eu tava no trabalho, “derepentemente” ela ligou e
disse que so tinha ido pra uma consulta, mas que ia precisar ficar. Entdo ela ligou e
disse. Ai a noite eu recebi a noticia. Ela estava em um hospital, mas nao ficou la e
entdo foi transferida pra ca. Entdo me ligaram de novo, eu tava no trabalho e tive
que vir la do metrépole. Quando cheguei aqui, ndo sabiam onde estava a mulher
(esposa), procurei 0 servico social e ndo achavam ela. Mas eu disse, ela esta ai, eu
sei. Quando encontraram ela j4 estava encaminhada pra subir pra andlise l& em
cima .Nao pude ver ela, porque ela ainda estava em “estado de choque”.

Mas gracgas a Deus ja passou 50%. Porque falta a bebé se recuperar.

Como é para o0 senhor essa recuperagado?

E s6 esperar. logo ela vai sair. Tem que ter fé. Ter coragem e ter fé. Sem fé vocé
nao tem nada.

E isso mesmo ter fé, pois essa menina é linda demais.

A gente tem recebido as explicacdes, é tudo claro.

Uma coisa que tem que ser é. Quando Deus manda uma coisa € pra vé se Vocé é
uma pessoa forte e se vocé consegue passar por cima. Segurar mesmo a situagao e
vencer.



O senhor em algum momento pensou na possibilidade de acontecer algo mais grave
como a sua filha?

N&o (houve uma pausa) Nao passa na minha cabeca. Mas se chegar a acontecer eu
acho que consigo muito coisa. Tudo que eu ja pedi, ja tive vontade na vida eu
consegui quase tudo. Todas as coisas que eu quero eu consigo. Eu ja passei por
muitas coisas, se eu for falar a gente vai passar muito tempo.

Ela ja perdeu um bebé. A gente tinha pouco tempo de casado, quatro anos. Foi meio
complicado. Eu tinha acabado de casar. Prd gente era estranho. A gente tinha
dificuldades, eu era muito novo. Nao sabia muita coisa. Hoje € em dia outra coisa. Ja
aprendi muito. A gente vai conhecendo a vida, isso é muito importante.

O tempo passou. A gente levanta a cabeca e conseguiu. A gente pensa no futuro.

Como é para o senhor pensar no futuro?

A familia, se eu tivesse muito dinheiro eu daria tudo para eles. E o trabalho.

Eu penso na bebé navegando na internet com a irma dela. Vou comprar um
computador.

A grande deciséo ela ja ta tendo, recuperando.

E como esta sendo para o senhor conciliar o trabalho, a familia e o bebé&?

No trabalho as pessoas perguntam quem pergunta mais sao duas meninas que eu
trabalho, sempre perguntam, eu recebo muitas ligacdes, quase 100 por dia, pois
trabalho direto com telefone em servigos de entregas entdo é no telefone todo o
tempo.

Eu posso vir visitar a menina sé nas quintas-feiras, pois € o dia da minha folga, nao
da pra vir mais. Ela (a mae) vem um dia sim outro ndo. Ela tem de cuidar das outras
gue ficam em casa.

Mas a gente leva a vida bem. Quando ela nasceu, a gente ndo esperava, achava
que ia ser como 0s outros.

Essa diferenca com relagdo aos outros como é que o senhor compreende?

Eu penso que é assim diferente dos outros, ela vai hasceu comprometidinha, as vai
passar por um processo, vai ser acompanhada e vai viver se for pra viver,mas se
nao for. Num ja nasceu de 5 meses, disseram e ja viveu? (percebo que ele, o pai,
langca a pergunta como se solicitasse uma confirmacdo do fato de ter criancas
prematuras nascidas que tenham sobrevivido)

Quando eu vi pela primeira vez eu fiquei assim (pai por alguns segundos cala-se) O
gue vai acontece com a bichinha? Mas ai eu pensei vamos esperar. Porque quando
eu vi, era peguenininha, se mexe muito pouco, né? Vamos esperar. Deus é que
sabe.

Eu s6 entrei pra vé no segundo dia, ela ja tava na incubadora. Eu ndo entrei no
primeiro dia porque era muita gente pra visitar e eu s6 acabei vendo ela. Entéo ai, foi
subindo dois, foi subindo dois e acabou a visita. No outro dia eu vim, subi aqui (UTI,
unidade II-B) e ai eu vi.

Fiquei, olhei, e pensei que tem que da certo. Ndo falei com ninguém, pois so6 tinha
enfermeiro. Fiz sO olhar pra ela toda enroladinha. Tem aquela preocupacéo pra ela
ficar boa.

Como é essa preocupacao para o senhor?
Eu n&do gosto de ver ela assim. nos aparelhos, mas sei que ela consegue.Eu queria
levar pra casa. Porque em casa mesmo trabalhando a gente tira um tempinho toda



hora a gente ta4 olhando. E na casa da gente. Aqui eu sei que é preciso, mas nio é
como a casa da gente.

Ja explicaram que ela ndo ta ainda controlando respiracdo sozinha, precisa de
ajuda. Ela tem um probleminha no coragao e vao fazer uma avaliacdo geral para
fazer todos os exames pra saber tudo que ela tem. Ai vao recuperar 0
“coracdozinho” e as outras coisas, mas vamos esperar. Vai d& certo.

O nome dela é Maria Gabriela. foi ela ( a mae ) quem escolheu.Foi assim, quando
ela engravidou, eu disse vamos escolher o nome do menino.Ai eu disse que se
fosse menino era Daniel ,ja esta certo, ndo tem duvida. Se fosse mulher era ela que
escolheria. A primeira tem um nome diferente, pois foi a mae dela (avé materna) que
escolheu. Nasceu no dia da festa do municipio, Nossa senhora dos Navegantes,
entdo ficou. Nés somos la de Barroquinha, mas ja estamos ha mais de dez anos
vivendo em Fortaleza.A vida dessa mais velha é s6 estudando e come pouco.Ela
nao gosta de comer.

Ela desenha. Ela desenha a menina numa casa e quando ela veio visitar, do jeito
gue a menina ta aqui ela desenhou. Tem desenhou dela em tudo quanto é canto em
casa. O quarto ja ta todo decorado e com muitos desenhos.

Como é viver esse momento para o senhor, sendo pai da Maria Gabriela?

E muito bom. Quando nasce, falando das outras, a gente comega a querer bem um
pouquinho mais de uma do que de outra, depois vai igualando.

Ser pai envolve muitas coisas. Depende de muitas coisas. Tem a obrigacao, tem o
trabalho também para as meninas ndo passarem dificuldades financeiras, além de
outros tipos de coisas. Dificuldades tém, mas que dé pra relevar.

Eu nunca bati em nenhuma. Todos nds em geral, era pra criar as filhas como a
gente foi criado. Eu nunca apanhei, entdo ndo quero bater também. A gente
mantendo os filhos educados eles néo precisam estudar muito, porque a educacao
comecga em casa. O colégio, hoje em dia eu veja ai, a educacdo dentro da sala de
aula ndo é completa. A educacado tem que ser em casa e vocé dizer como é. A
educacdo melhor que existe € em casa. Vocé controlar como deve ser as coisas,
deve ser em casa. Eu me baseio pelos outros, a forma como séo criados, vive na
rua até tarde, dorme tarde, o pai bebe, ndo da exemplo. Como o filho pode ficar
assim? Se o pai faz € esse tipo de coisa que ele vai fazer também.

Tudo que a crianca Vvé, ela grava.

As coisas que aconteceu comigo com 5 anos eu ainda me lembro. E tem coisa que
passou-se comigo quando eu tinha 25 cinco anos pra ca que eu ndo lembro. A
gente tem muito o que fazer, as coisa, muito trabalho , as coisas passam rapidos e
vocé nao lembras as coisas que aconteceram a pouco tempo,sua mente nao tem
mais como guardar.

A Maria Gabriela é muito novinha ndo vai lembrar, mas eu vou lembrar de tudo e vou
dizer pra ela . e quando eu for tirar ela eu vou tirar uma foto com ela e com todos em
geral para ela poder saber tudo que aconteceu com ela.

Eu quando entro no Bercario (unidade IlI-B) eu vou e pego a mao dela. A méo dela
fica ta aqui fechada, ai eu puxo o dedo dela ela ndo deixa, ai eu puxo outro ela
mexe, ai eu boto o meu dedo no meio, ai ela fecha e prende.

Eu espero que a Maria Gabriela cresca, fiqgue bem.

A coisa mais importante pra todo mundo € a saude. E pensar.



Como é esse pensar para o Senhor?

Quando vocé ndo pensa nas coisas que vai fazer, so traz destruicéo.

Ter paciéncia, pois a gente ndo sabe quando a Maria Gabriela vai sair. O médico
ndo pode nem dar previsdo € lento, demorado.,entdo tem que ter paciéncia.

Mas tem que ficar tranquilo, eu to tranquilo, gracas a Deus. SO ndo posso vir todo
dia porgue nao posso.

Eu acho que vai dar tudo certo. Pois a gente s0 faz o que pode.

Ela (a mae) fica pensando quanto tempo a bebé pode ficar internada. Mas pra mim
o importante é ela sair daqui bem, o tempo ndo é importante. O que me preocupa €
ela sair bem, o estado de saude bem favoravel. O resto a gente completa, a gente
resolve.

4SER-PAI PAULO

Peso do RN: 1515¢g

Estatura: 41 cm

Estado civil: Casado

1° filho

21 anos

Atividade profissional: servi¢co de entregas

Como estd sendo para vocé ter seu filho prematuro internada na UTI desta
Maternidade?

Eu nem soube que ele ia nascer de manha eu sai de casa para trabalhar e quando
eu cheguei em casa de noite ai,eu fiquei sabendo que ela (esposa) tinha vindo pra
maternidade. Eu ainda vim na Maternidade, mas ndo me deixaram entrar, eu nao
pude ver ela, nem saber com ela tava. Disseram que eu ndo podia entrar que ela
estava em trabalho de parto. Ai voltei pra casa e fiquei esperando, ansioso. Porque
ele estava fora do tempo, ndo estava na hora ainda, eu ndo imaginava [...] eu
imaginava so que quando ele nascesse ele fosse direto pra casa, hdo imaginava que
ele fosse ficar internado. E estranho ele aqui. Sei 14 ..ele ndo estar perto da gente
em casa. E muito diferente.

Eu nunca esperava que acontecesse isSso com ele, nascer prematuro, eu nunca
tinha visto e as pessoas perguntavam se tinha sido parto Cesario eu nao sabia por
gue e dizia que tinha sido parto normal mesmo. Eu achava estranho e néo entendia
porque. Por ter nascido de 7 meses, eu acho que eles pensavam que tinha que ser
parto Cesario, pois podia ter problemas.

Como foi o dia seguinte para vocé quando veio visitar na maternidade seu filho e sua
esposa?

Foi bom demais, ndo queria nem sair daqui. Primeiro eu fui ver ela (esposa), pois eu
nao sabia onde o menino estava, ai ela me trouxe aqui no bercario. Fui com ela até
0 bercario e entrei. Eu entrei logo, ai eu entrei com ela pelo corredor, quando ela me
mostrou foi bom, foi inesquecivel. Eu estava olhando pelo vidro ai a enfermeira disse
gue eu podia entrar pra ficar mais perto dele. Ai eu fiquei olhando assim e olhei e vi
que nao parece nada como a mée dele (esposa).parece mais comigo, é a minha
cara.Ele (o recém-nascido). Ele estava na incubadora estava ligado nuns aparelhos
com ajuda para respirar, mas agora ele ja esta melhor.



Como foi para vocé olhar seu filho dentro de uma incubadora?

N&o foi muito confortante ndo, mas pensava s6 que ele melhorasse logo pra levar
ele pra casa. Eu nunca tinha visto ninguém na incubadora. Quando eu cheguei aqui
foi tudo surpresa pra mim. Eu ndo imaginava que ele estivesse na incubadora. Eu
nao fazia idéia de como era, de como ele estava, nem onde estava..foi tudo
surpresa.

Entdo quando eu entrei ndo sabia nada, ai falei com o médico e ele disse pra mim
gue ele(recém-nascido) estava bem e que tava so6 se recuperando, porgue tinha sido
um parto dificil que tinha nascido prematuro.e tinha nascido com 7 meses e com
15509 e que ele tinha que ficar e fazer os exames. Entdo é assim.

Como est4 sendo para vocé vivenciar esses momentos junto ao seu filho?

E dificil, porque eu n&do posso ficar vindo todo dia. No comeco eu vinha todo dia,
mas agora ndo da mais trabalho e ndo da pra vir todo dia...quando tem hora de
almoco la eu venho pra ca. Eu venho aqui, olho ele. Sempre que eu venho ele esta
dormindo. Ainda ndo peguei ele. SO deu pra colocar a méo dentro e tocar na mao
dele.ele tem uma méao grande..€ maior de que a minha.

Quando eu vi ele na primeira vez na incubadora parecia uma pessoa quando esta
doente, a senhora entende, parecia que estava no final da vida , apesar dele esta
no comeco da dele, parecia que estava no final de vida ,cheio de aparelhos ligados
,todo furado, cheio de fios ..sondas,essas coisas ,ndo é coisa boa pra gente vé
numa crianga..ndo é nada bom néo.

Nao pensava que ele pudesse passar por isso, ndo pensava mesmo. Deu medo, no
comecgo, que ele pudesse ficar com alguma coisa, como 0 médico disse, ficar com
alguma sequela, ndo ficar bem. Mas agora esta bem melhor.

Eu tive medo, porque como ele nasceu antes do previsto, nasceu de 7 meses, eu sei
que ele podia ter nascido com alguma coisa grave, alguma complicacdo. Mas gracas
a Deus, ele estd melhor. As pessoas dizem que crianga que nasce de 7 meses
assim pode ter problemas...embora ja tenha como cuidar ..eu acho que normal e de
nove meses mesmo. Eu achei meio estranho no comeco, mas depois quando o
meédico disse que estava tudo bem com ele, que ele tava na UTI porque era normal
mesmo pra quem nasce de 7 meses e tem vir pra incubadora mesmo.

O que esta sendo mais dificil para vocé nesses dias em que ele esta internado?

O mais ruim é ter que espera, a noite ele ndo estar em casa com a gente. E o
primeiro filho. Mas sei que ele ainda vai ter que ficar e ainda deve ir pra 0 “canguru”.
Eu ainda ndo conheco como é |4 (método canguru), mas assim que ela for pra la
com ele, eu venho pra saber como é.

Desde o come¢co sempre quem vinha era eu [..] eu ficava perturbando os
enfermeiros, e eles diziam que ele estava bem, que estava tendo uma reacéo boa.
que tava no medicamento e logo, logo ele ia ter alta dai, da UTI. Entdo foi como eles
disseram mesmo, desde o comec¢o € isso mesmo. Ele sé tem progredindo. Ele
nunca teve momento de recaida. O resultado dele sempre foi positivo. Esta sendo
bom vé ele assim. Eu sé quero levar ele pra casa.

Como esta sendo ser pai pela primeira vez e de um recém-nascido prematuro?

Eu vim aqui nos dias dos pais, primeira vez no dia dos pais e eu sem o filho. Sem ter
ele em casa, comigo. Queria estar com ele em casa. Foi ruim e esta sendo dificil.
Mas quando ele sair, eu vou tirar todo o atraso do tempo que ele passou aqui e hao
pude ficar mais com ele.



Mas a gente pensando em ser e quando a gente € pai € uma coisa totalmente
diferente do que a gente pensa. A gente pensa que ser pai € so ter o cuidado, ter o
carinho, mas depois que a gente vé ele 14, é outra sensacéo, sensacdo mesmo de
apego a crianga, de t&4 querendo ficar com ela todo tempo, de néo sair de perto dela.
Por mim eu ficaria aqui até ele ter alta. Mas nem eu posso, nem ela pode. Mas eu
sempre venho.

Como este apego que vocé sente pelo seu filho?

E de ficar junto, sinto saudade dele em casa, saudade dele. Fico pensando nele,
guerendo saber como ele ta aqui, se ele esta bem, quando ele vai sair. N6s sempre
quisemos ter um filho. Quando a gente planejava nunca dava certo e a gente passou
um tempo sem pensar, a gente esqueceu isso, foi o tempo que ele resolveu
aparecer.

Como vocé pensa sua relacdo como seu filho hoje e no futuro?

Tudo que eu nao fiz, ou fiz de errado o que eu nao tive e ndo pude fazer até
agora..Eu quero que ele possa fazer correto, ter o que eu néo tive. Dar pra ele o
possivel. Na medida do possivel, o que for melhor pra mim e para ele. E cuidar dele,
que é essencial. Ele é especial. Eu penso em ter outro, mas sé depois [...] depois do
susto. Agora ja temos o Carlos Eduardo, depois vai ser a Maria Eduarda.

Quando eu chego perto dele na incubadora, eu acho que ele me conhece, pois ele
abre os olhos grandes, chega fica as rugas na testa. Quando eu chego, muitas
vezes ele esta dormindo, néo faz outra coisa. As vezes eu chego na hora que ele vai
receber a dieta dele ai ele se acorda, entdo ele olha pra mim, eu coloco a méo e ele
pega nos meus dedos e comeca a dormir de novo. Ele ainda ndo conseguiu
mamar, talvez quando e |é sair de & e for para o canguru e ficar direto com a mae.
Eu sempre pensei em ser pai, fazer tudo por ele. Acho que pensar o futuro ainda
esta cedo pra ele.

O que eu quero agora € que ele possa sair o mais rapido e poder ir pra casa e todo
mundo esta esperando ele em casa.

Quando eu estou trabalhando eu penso em vir aqui e olhar pra ele e fico esperando
ele sair logo e fazer o melhor pra ele.

Eu sabia que queria ter um filho com ela, e dar as coisas que eu ndo pude ter e fazer
as coisas certas.

5SER-TOME

Peso do RN: 1340 g

Estatura do RN: 40cm

3¢ filho

56 anos

Estado civil: Casado

Atividade profissional: comerciante

Como esta sendo para o senhor a experiéncia de ter um filho na UTI ?

Ha cinco anos que a gente ja tentava e ela (esposa) ndo conseguia engravidar.
Quando conseguiu os bebés morreram. Ela (esposa) jA perdeu dois bebés. Ela
comecava a sangrar e quando vinha pro hospital o bebé ja tava morto. A gente tinha



muita vontade de ter um bebé. Mas sempre querendo uma moc¢a. Mas nédo veio a
moca, seja bem vindo também o homem.

Quando eu vim deixar ela pra avaliar aqui no hospital, a pressdo dela aumentou e
ela precisou ficar. Ela passou quinze dias internada, mas todo dia eu vinha ver e
ligava pra saber como ela estava. Quando 0 menino nasceu eu estava esperando na
sala de parto. O pessoal da sala de parto aceitou eu esperar e quando o bebé saiu
da sala de cirurgia a mogca me amostrou logo o bebé. Que nasceu antes do tempo,
como dizem prematuro.

Eu ja sabia que ia nascer antes do tempo, 0 médico, quando ela estava internada,
me chamou e explicou que pro bem do bebé tinha que tirar, mas que depois se
recuperava.

Quando vi ele (recém-nascido) saindo da sala de cirurgia eu estava esperando com
a tia dele, figuei emocionado, foi 6timo, eu gostei muito.Eu ndo tava nem acreditando
que era o bebé. Pra mim ndo era o meu filho, mas era s6 era pequeno. A enfermeira
que estava com ele nos bracos, olhou pra mim e disse este aqui € o seu bebé. Eu
até me assustei, foi muito rapido. Eu achei pequenininho mesmo. Mas eu néo achei
que era grande. Eu nunca tinha visto outro bebé que tinha nascido assim, antes do
tempo. Desse jeito, eu ndo tinha visto. Ai ela disse que iria levar para o bercario. Eu
nao vi mais o bebé naquele dia, s6 no outro dia. Dai pra ca todo dia eu venho Vvé ele
aqui no bercério.

Como é para o senhor ter um filho prematuro, tdo pequenininho?

A primeira vez a gente fica um pouco assustado, né. Vé tanto bebezinho,
pequenininho, nos bercos, com todas aquelas maquinas, mas eu gostei, achei muito
importante para os bebés. Mas ele ndo foi “entubado” e tomou oxigénio s6 num dia,
agora so estéd no soro e na alimentagdo. O médico explicou que tinha que ser desse
jeito mesmo, tinha que pegar peso por ter nascido antes do tempo e que depois
daqui vai para outro bercério, para engorda, foi assim que o médico falou. Mas é
preciso ja ter o nome pra poder colocar no bercéario e quem escolheu foi nos dois. Eu
escolhi, ela aprovou e sera Clovis Neto, pois eu queria dar um neto pro pai dela. E
ele ficou muito animado, ele esta muito doente, e como eu ja tinha tido que se fosse
homem seria dele eu tive que cumprir.

Eu sempre venho visitar o Clovis Neto, todos os dias. Eu entro e passo a méao nele,
eu dou boa tarde pra ele, converso com ele. Como ontem eu vim s0, pois a mae dele
estava meio doente, devido a cirurgia estava com muitos “gases” e nao pode vir.
Entdo eu disse pra ele que se ela melhorasse viria hoje. Eu falei pra ele, eu acho
que ele entendeu. Eu ndo sei se ele ja conhece a gente, mas eu vejo que quando a
gente chega perto, eu acho que ele mexe mais. Eu digo que é a energia da gente
que passa pra ele.

Eu acho que com ajuda de Deus ele vai melhorar. As vezes a gente tem medo que
possa acontecer alguma coisa, mas Deus € muito bom. Pra senhora ter uma idéia a
Dra. Taliene era a médica que acompanhava a minha esposa pra segurar este bebé
e agora ela ta aqui. Eu preciso falar com ela e brincar com ela, dizendo que agora
ela vai ter que dar o leite do menino. Mas é uma pessoa muito boa.

Aqui é muito bom, € meio estranho porque a gente nédo ta acostumado com todos
aqueles equipamentos [...] vé o bebezinho ali, assusta um pouco. Eu nunca passei
por isso, mas ele é muito pequeno. As vezes passa algumas coisas na cabeca da
gente, mas sO que fica como esquecido, a gente quer ver é o futuro dele, cada vez
melhor. O problema que preocupa, pelo que o médico disse é da alimentacdo, mas
até agora ele ndo esta rejeitando. Ele comecou de pouquinho e vai aumentando hoje



ele ja estd com 14 ml. O médico tinha tido que ele no comeco ia perdendo,mas
depois ia aumentando ,& assim mesmo, € normal. Eu vejo que ele estd melhorando
e gue as coisas que tem ai no bercario € preciso pra ele. Assusta, mas € preciso.

Como esta sendo para o senhor ser pai de um bebé prematuro?

Eu sou assim, eu sou do interior, entdo meu pai ndo deixou faltar nada. Ele
entregava tudo nas méaos da minha mae e dizia pra ela resolver tudo, o que
precisasse ele dava, mas o cuidado era com a méae. Eu acho que o carinho maior é
da mae. O pai, eu penso que € mais grosseiro, porque tem que trabalhar pra dar
tudo ali nas maos do filho e da mulher. Eu sei que o pai também tem que dar
carinho. O bebé estando aqui é diferente, pois eu sei que eu tenho que estar sempre
aqui com ele e com a mée dele. Eu venho todo dia, eu trabalho por conta propria em
casa e da pra ficar vindo, eu sempre tiro um tempo pra ele. Se depender de mim ele
vai ter tudo que merecer, quando ele crescer eu ja vou ensinar ele a mexer nas
maquinas pra me ajudar. Mas ele vai ter que me obedecer quando eu falar, ndo
mexa ele ndo pode mexer (risos) estou brincando.

Eu estou muito feliz em ser pai dele, do Clovis Neto, e eu fico feliz por ela também
gue queria muito também. Eu ja tenho outros filhos do primeiro casamento, mas ja
sao adultos e tém a vida deles. Eu ndo gosto de misturar as coisas. Entao eles ficam
la eu fico aqui com ela e agora como o bebé que precisa muito de nos.

Ela ja mudou de lugar no bercéario, agora esta bem pertinho do vidro, da pra ficar
vendo de fora e de dentro.

Mas é muito pequenininho. Eu sei que tem outros bem menor que ele. Eu nao
pensei que ele pudesse ser tdo pequeno e conseguisse viver assim tdo pequeno. Eu
me admirei mesmao.

Como estéa sendo o dia-a-dia junto ao seu filho?

Quando eu venho visitar ele aqui, eu sempre penso que ele estd melhor. Hoje
quando nos chegamos ele tinha mudado de lugar dentro da UTI. Minha mulher
pensou que tinha havido alguma coisa ruim, eu ndo pensei que tinha acontecido
nada ruim eu achava que ele tinha ja tinha saido da UTI, para outra mesmo grave.
Eu ndo penso negativo, sempre positivo. Sei que ele é pequeno, mas vai melhorar.
Eu vejo ele, e acho ele bem espertinho se mexe e ja me conhece eu chego perto ele
sabe.

Todo mundo em casa ta aguardando a chegada do bebé.

O senhor ja pensou que algo mais grave possa acontecer com seu filho?

Eu ndo sei se é porque a gente tem fé mesmo, mas eu ndo penso gue possa
acontecer nada de ruim...tem que ter muita fé. Ele ja esta ha 6 dias aqui.

As vezes a gente tem que dizer que esta tudo bem, dar forca pra ela(esposa), ficar
tranquilo, mas s6 o coragcdo sabe. Ela com problema da pressdo, a gente se
preocupa, entéo eu tenho que ficar segurando a situacao.

Eu acho que deve demorar pra ele sair ainda daqui. Mas eu sei que temos que
confiar no médico porque ele é quem sabe quando o bebé pode ir, 0 que deve fazer,
0 que néo deve fazer.

Os médicos explicam tudo, mas as vezes eu ndo compreendo muito eu sou meio
analfabeto. Eu sei quando eles falam quando o bebé ndo esta precisando tomar
antibiético.ou fazer outras coisas. I1sso eu sei. Mas eu confio neles. Eu no comeco
me preocupava mais, mas agora ja melhorou, eu ndo me preocupo mais como
antes...passou mais. A hora da cirurgia me preocupei mais do que hoje. Achava que



poderia ter acontecido alguma coisa na hora do parto. Mas deu tudo bem. O bebé é

bem tratado, o atendimento é muito bom. Agora estamos aqui conversando e
contando a histéria.

O que o senhor espera daqui pra frente com o Clovis Neto?

Eu espero tudo de bom pra ele. Eu quero outro filho, mas eu me preocupo por causa
da pressao dela. Mas vamos esperar e quem sabe depois.

O Clovis Neto vai contar uma nova historia, ja tive outros filhos e estdo bem. Agora é
ele. Enquanto o bebé estiver aqui eu quero vir todos os dias. E ruim ficar em casa e
saber que ele esta aqui, mas sei que ele esta seguro e eu confio que vao fazer o que
for melhor pra ele. Quero que ele se recupere logo.

A sobrinha da minha esposa nasceu de oito meses e esta bem.

Hoje quando tava em casa fiquei querendo vir logo pra c4, fiquei dizendo pra ela
(esposa) que o Clovis neto estava esperando pela gente e ndés temos que chegar
logo, ndo podemos deixar ele esperando.Como eu tinha prometido ontem pra ele
gue a mae dele vinha hoje,nédo podia deixar de cumprir minha palavra. Pai tem que
prometer e cumprir.

6SER-PAI FELIPE
Peso: 1515¢g
Estatura: 44cm
Idade: 20 anos

1° FILHO

Estado civil: casado
Atividade Profissional

Como esta sendo para vocé a experiéncia de sua filha esta na UTI ?

Primeiro o que eu queria era estar com ela em casa. Porque no momento, eu néo to
tendo muito tempo pra ficar com ela, pra ficar olhando ela, e eu sinto muita saudade
dela. Hoje mesmo eu vim porque eu tive condigcbes de ir trabalhar porque eu
amanheci com problema na garganta ai eu tive um tempo e vim, mas € ruim. Eu
entro no trabalho de 7 da manh& e ndo tenho hora pra chegar em casa. E muito
ruim.

Tudo foi sem esperar. A gente foi passar duas semanas na praia, ela estava com 7
meses .Um dia a gente tava dormindo ,quando e eu ouvi ela(esposa) chorando e
perguntei o que ela tava sentido. Ela disse que estava com dor na barriga. Eu insisti
para levar ela pro médico, mas ela ndo quis ir. Eu comecei alisar a barriga dela,
entdo ela disse que parou.

Depois que a menina nasceu eu soube que ela durante o dia ficava pulando da beira
da piscina, mas eu nao queria contrariar ela, e nao falei mais.

Na outra noite ela comecou a chorar a noite com dor na barriga e eu insisti e
finalmente como a dor ndo parou eu trouxe ela pra hospital e ela veio transferida pra
ca. O médico que a transferiu falou como fosse uma coisa muito séria e que era
devido a pressao e disseram também que era deslocamento de placenta. Mas
guando chegou aqui, era sO pressao alta. Ela ndo queria ficar internada eu precisei
conversar e conversar com ela pra convencer que precisava ficar internada.
Perguntei se ela queria o bem da filha dela, pois eu queria o bem dela (Mae) e da
filha, por isso ela tinha que ficar internada. Ela é muito teimosa. Eu disse pra ela que



se houvesse alguma coisa era pior, vir de casa a noite era perigoso, ela poderia ter
uma eclampsia.

Ela precisou fazer parto Cesario devido a pressdo. Nao dava mais pra esperar.
Entdo a Lana Marilia nasceu em 11 de agosto de 2006. Eu cheguei as 3 horas da
tarde e disseram que eu nao podia subir porque ela estava na sala de parto ia tinha
ido para cirurgia, mas eu nao seio fiz e consegui chegar la em cima e foi quando
perto da capela eu ouvi um choro e quando eu fui ver era minha filha. estavam
levando ela pro bercério. Ai foi uma alegria grande.

Meu pai ja tinha conversado comigo sobre bebé prematuro. minha vé, que me
criou...Eles me tranquilizaram, disseram que hoje em dia ja esta tudo evoluido, que
nao tem mais perigo nenhum..que é melhor ta aqui.

Quando eu chego em casa eu fico dizendo.eu quero que minha filha venha logo ..ai
meu pai fica falando.rapaz é melhor que ela fique Ia,pois se ela sentir alguma coisa
eles tém como cuidar. e agente néo.

Quando eu vim aqui pela primeira vez e fui na incubadora e vi aqueles aparelhos
todos fiquei doidinho.queria saber o que era tudinho. Entdo a enfermeira que estava
me disse o0 que era tudo.

Comecei a perguntar. O que era capacete na cabeca dela? Para ela poder respirar
melhor. Estava sem nenhum fio, mas estava com infeccdo e tem que tomar 14 dias
de antibiético dia 4 de setembro ela para de tomar o antibiético e se tiver com 1800g
ela vai para o Canguru. Ela ja esta com 1500g.

Quando eu vi ela la no bercario foi uma alegria grande. Muita alegria mesmo. Acho
que 0 que é meu é sO 0 queixo, parece com a mae.

Eu ja toquei nela. Um dia eu vim como a mae dela (esposa) na hora que eu botava
meu dedo dentro da incubadora ela apertava. Quando eu falava com ela, ela abria
os olhos.Entdo eu acho que ela ja sabe que sou, e ela conhece minha voz.

Vocé pensa que pode acontecer algo mais grave com a sua filha?

Passa pela minha cabeca que possa acontecer algo com ela, as vezes passa. Mas
eu boto na méo de Deus. Se Deus disser assim, rapaz t4 na hora de levar ela pra
casa e porque deve estar tudo bem com ela. Eu digo, pra Alana (esposa) que é sO
ter calma que num instante passa. Ela ja esta aqui ha quatorze dias ja € muito tempo
mas passa logo.

Ja me incomoda nao poder levar ela ja pra casa, porgue as coisas dela ja estdo tudo
la no nosso quarto. Tem vez que eu e ela (esposa) fica s6 olhando, falando olha
Alana quando a Lana tiver aqui [...] s6 imaginando.

Eu fiquei preocupado s6 no nascimento, eu pensava que podia acontecer alguma
coisa, por isso eu fui logo pra tentar saber o que estava acontecendo e perguntar se
estava tudo indo bem.

Eu acho que nado vai acontecer nada, mas quem sou pra determinar as coisas que
podem acontecer, mas as pessoas que estdo cuidando da minha filha tém a
capacidade, tudinho se minha filha chegar a sentir alguma elas estao ali para ajudar
ela, eu tenho uma confianca muito grande que ela estd sendo bem atendida, bem
cuidada. Nada pode acontecer.

Mas a vontade € de levar ela pra casa. De ela estar em casa comigo.

Como é para vocé ser pai de um bebé prematuro?
Eu nunca senti uma sensacao tdo grande na minha vida. Muda a forma de pensar,
pois tudo que vocé pensar agora tem que pensar pra noés trés.



Eu gosto muito da minha filha. Ela é tudo. No comeco a mée dela (esposa), ficou
zangada comigo porque eu nao conseguia vir, mas eu disse que tinha que trabalhar,
nao podia deixar ela passar fome.Mas hoje todo tempo livre que eu tenho eu venho
pra ca. Olhar para ela, nem que ndo possa entrar, se tiver gripado pra nao
contaminar ela, s6 pra olhar do corredor, mesmo de longe eu acho que ela sabe que
eu estou la (risos)

E uma grande mudanca na vida da gente, agora eu sei.

Quando eu falei com meus pais que ela estava gravida, ai meu pai disse pra mim
agora vocé vai saber muito bem o que vai ser uma responsabilidade, trabalhar para
sustentar sua filha mesmo, sua esposa e deixar dessas coisas. Essas coisas..é
assim, quando eu namorava com ela eu gostava muito de curtir, curtia e nés vivia
brigando, eu e ela..ai teve um dia que eu cai na real.Rapaz se eu gosto dela ,se eu
quero ela vou mais € me “aquetar”.Eu disse que queria casar com ela e fui mudando
aos poucos. Agora a gente diminuiu muito as brigas. E nossa filha deu a maior
alegria pra gente. A Lana ajudou bastante na nossa relacdo, melhorou bastante
deste que ela nasceu. Agora estamos s6 pensando na nossa filha.

Ser pai eu acho que é como meu me ensinou, VOCcé tem que ensinar o certo e o
errado..ele explica vai por aqui que é melhor vai trazer coisas boas ..e o errado lhe
prejudica. E assim que eu quero educar minha filha, como meu pai me educou. Tem
saber dizer néo.

Eu quero dar muito carinho pra minha filha.

Eu queria vir mais vezes, mais venho sempre numa correria toda. Tenho que
trabalhar, mas sempre que da eu venho. Mesmo correndo. Eu queria poder vir todos
os dias, mas é dificil.

Como é hoje viver com sua filha aqui na UTI e como vocé vé o futuro?

E preciso ela ficar, tem que esperar. Nem tudo é como a gente quer. Eu queria que
fosse menino ela ndo me disse da primeira vez..quando eu perguntei ela disse que
nao tinha dado pra ver. Depois da segunda vez, eu perguntei e ela perguntou pra
mim..0 que eu achava que era , eu disse. Menino entdo ela comecou a chorar e
disse que era uma menina e eu nao iria gostar. Eu disse que nao era assim. Eu acho
gue todo pai tem um sonho de um menino, mas se Deus mandar menina ou menino
nos vamos receber de bracos abertos. N6s andamos discutindo pois ela achava que
eu nao ia aceitar se fosse menina.

Mas eu amo a minha filha. Quando eu estou trabalhando eu penso nela, e fico
guerendo poder ficar mais tempo como ela. Se pudesse passaria o dia.

Quando eu subo na rampa e vou pra a unidade que ela ta ja vou direto... s6 hoje que
eu nao vi logo,porque tinha mudado de lugar ,mas a Alana me mostrou logo..ai ta
ali...Ja tava tdo acostumado..que ja ia sem olhar..

Todo pai tem preocupacéo, principalmente porque a gente ndo esperava passar por
iISS0, mas 0s momentos piores ja foram.

Ela esta deitadinha, s6 quer ficar com a cabeca pra porta acho que querendo ir
embora pra casa dela.

O gque os pais deixam pra gente € sO o estudo. E é isso que eu quero pra Lana que
ela possa fazer o que néo fiz.Estudar bastante. Infelizmente eu parei, mas o estudo
é tudo. Eu comecei a trabalhar cedo e ajudar meu pai. E isso.



7SER-PAI- ABRAAO

Peso: 2230g

Estatura: 45 cm

1°filho

Estado civil : casado

Idade :25 anos

Atividade profissional: artesao

Como esta sendo pra vocé estar com uma filha prematura internada na UTI desta
maternidade?

No comeco foi um susto, porque eu estava dormindo e ela (esposa) acordou e falou
gue tinha estourado a bolsa e tudo, mas ainda ndo tava nos nove meses...ai eu fui
cuidar dela e fui chamar a méae dela e como a gente tava em Paracuru com a mae
dela e ficou dificil. A gente teve que passar por dois hospitais até nesse foi muito
dificil..a gente nao tava esperando que ela estourasse a bolsa...foi um susto grande.
Mas agora a gente ja ta em Fortaleza e s6 é ruim porque eu trabalho como arteséo e
meu trabalho tem que ser em Paracuru e eu tenho que ficar indo e vindo. Fiquei
assustado, porque guando a gente chegou aqui, maternidade, ela ja vinha em
trabalho de parto e tiveram que internar ela e a menina nasceu no mesmo dia. Ela
nasceu de parto normal, porque n&o tinha como esperar mais. Tinha que nascer
antes do tempo.

Eu figuei esperando até saber noticia dela e da nené, até quando nasceu. Foi dificil
ficar esperando, mas tinha que esperar mesmo.nao podia fazer nada..

Eu figuei um pouco triste, minha reacao foi normal... assim meio parado, porque eu
sou assim mesmo, meio parado, mais tranquilo. Ela ficou mais apavorada. Até agora
ela ta meio abalada.

Mas eu, acho que figquei tranquilo.Quando ela vem ver a nené ,ela fica meio
deprimida, eu sou mais tranquilo..eu tenho que da forca

E o primeiro nené da gente, é uma mulher Maria Yara.

Como foi pra vocé ver a Maria Yara pela primeira vez aqui na UTI?

A primeira vez foi assim. eu vim olhei primeiro pelo vidro ,aqui no corredor.e depois
foi que eu entrei.Eu tava bem ansioso pra ver ela. Quando entrei e vi ela do outro
lado da porta, na incubadora ai eu me acalmei mais.

A primeira vez eu vi, fiquei s6 olhando nao toquei nela. Eu acho que de certa forma é
medo, porque eu vi ela com todos aqueles aparelhos e nédo quis tocar ,pra ela nédo
se mexer ..e podia causar algum problema, desligar alguma coisa...eu ndo sabia
ainda como fazer 14 dentro.

Entdo eu perguntei algumas coisas pro médico e ele me respondeu. Ele disse que a
criangca tava estavel, essas coisa assim.... e ndo podia dar previsdo quando a
crianca ia sair...eu tava muito ansioso, meio nervoso e ja perguntei quando ela ia
sair, se vai demorar..ele disse que néo podia dizer....Tem que ter paciéncia.

A gente tinha planejado tudo, tinha o quarto todo ajeitadinho pra ela. Mas saiu tudo
fora do planejamento.

Como estd sendo esses momentos de ver sua filha na incubadora com todos
agueles aparelhos?

Pra mim é assim, eu fico triste por ela esta ali (incubadora) e eu ndo puder levar ela
pra casa. A gente ja ajeitou tudo em casa e ela ndo esta em casa € dificil, porque a
gente ndo esta podendo cuidar dela. Mas ao mesmo tempo eu fico tranquilo, porque



eu sei que ela precisa ficar na incubadora e receber toda medicacao, ela esta no
soro, antibiotico e oxigénio e naquela luzinha. Ela esta bem cuidada, eles cuidam
dela direitinho.

E eu sempre venho visitar, eu acho que venho mais que a mée, porque ela (esposa)
€ muito nervosa.

Eu até ja peguei nela na incubadora, mas eu ndo pego muito porque ela comeca a
se mexer e eu tenho medo que possa tirar os aparelhos, prejudicar alguma coisa.

As vezes eu converso com ela..eu acho que ela sabe que sou ,as vezes eu acho
que nao...pode ser sO reacao , € normal ela mexer quando alguma coisa que se
aproxima dela..

Vocé compreende porque a Maria Yara precisa ficar na incubadora, as pessoas que
cuidam dela explicam?

Os meédicos sempre explicam o que esta acontecendo com ela, porque ela esta
naquela luz, por causa da pele dela estd amarelinha. O oxigénio é pra ajudar ela a
respirar, porque ela ndo ta fazendo ainda sozinha e o antibiotico € porque ela perdeu
agua antes do tempo e tem que tomar antibidtico porque pode ter alguma infeccéo e
precisa tratar. Eu sempre compreendo as coisas e eles explicam sempre quando eu
pergunto.

Agora mée dela ja ndo é igual ela escuta e ja comeca achar outras coisas e néo
consegue ouvir até o final. Pra gente compreender é preciso ouvir até o final e ficar
prestando atencao. Ela acaba ficando mais preocupada.

Quando eu venho e ela ndo vem, ela fica mais preocupada porque diz que eu s6
levo noticia boa. Mas num € ndo quando a nené tem algum problema eu falo, so
gue eu falo mais leve digo com calma ,mas quando ela ta bem..eu falo também..eu
digo a verdade, mas ela é muito preocupada..eu me preocupo, mas fico tranquilo
...eu sei que vai da tudo certo.

Vocé achou, durante esses dias de internamento da Maria Yara que podia acontecer
alguma coisa mais grave?

Ela tem melhorado ta no oxigénio, mas ta melhorando, o peso, eu sei que ela pode
perder, mas assusta quando ela perde peso, eu me preocupo. Mas dizem que é
normal.

As vezes passa na cabeca da gente que pode acontecer alguma coisa, s6 que eu
nao falo pra ela(esposa) eu guardo s6 pra mim...

Eu estou bem otimista, falei com a médica hoje e ela disse que se o problema da
pele (ictericia) diminuir ela ja& pode em pensar quando ela podera sair, mas se nao,
ela (médica) vai cuidar da forma que ela sabe, mas tem como melhorar.

Eu penso em levar ela logo pra casa, assim que ela sair.

Como eu trabalho em Paracuru, fica dificil vir todo dia, mas eu trabalho um dia
venho dois dias pra ca, s6 pra poder ficar com ela...Como eu ndo sou funcionario
,eu posso fazer isso, porque nao € muito preciso a minha presenca...agora é bom.
Eu consigo ter essa forma de trabalho por enquanto, s6 quando acontece alguma
coisa é que eu tenho que ficar, mas esta dando pra vir quase sempre.

Como esta sendo ser pai de uma crianga prematura?

Eu acredito que uma coisa nova e boa também. Mas eu nao fico tdo surpreso,
porque eu convivi com alguns irméaos menores, sobrinhos pequenos... eu morei com
minha mé&e e via minha mée cuidando de criancas menores..entdo ndo € surpresa.
Mas sO que agora a filha € minha... € de outro jeito..eu ndo tenho medo de cuidar de
crianca, tenho experiéncia pra ajudar em casa. Eu sei que a nené é prematura, mas
a gente aprende.



As vezes eu penso que alguma coisa pode ndo da certo..eu penso. Mas passa logo.
Hoje quando eu entrei eu vi a menina (aux. de enfermagem) tirando o sangue dela,
eu fiquei assim..meio.Eu mesmo nao gosto de tirar sangue, entdo eu ndo gostei de
ver tirando sangue dela.

Eu sei que isso é importante, mas é dificil.

Eu espero como pai dela poder da um bom exemplo pra ela, mas que ela possa
também ser uma boa pessoa.

Espero que ela (filha) também esteja fazendo tudo pra sair daqui logo e ir pra casa.
Ela ja ta reagindo bem.

Uma grande amiga da gente ja teve uma crianga que nasceu prematura e hoje ja ta
grande e quando ela saiu do hospital depois de ter passado meses aqui, esta bem é
uma criangca saudavel.

Eu acho que ela vai sair bem daqui, e ndo vai ter nenhum problema.

A presenca da gente, pai e mae é importante pra crianga. Vir sempre e ficar com ela,
ajuda. Mas tem que pensar positivo.

A gente mesmo com todo otimismo, a gente sabe que nao esta 100%, mas tem que
aprender a conviver com este problema e acreditar que vai melhorar e os desafios
da vida da gente sdo muitos e tem que viver.

8SER-PAI JEOVA

Peso: 1220g

Estatura: 3cmM

1° filho

Estado civil : casado

Idade: 30 anos

Atividade profissional: Operario

Como estar sendo pra vocé vivenciar estes momentos de ter um filho prematuro
internado na UTI?

N&o ta sendo facil. Quando eu vim com ela pra maternidade, eu ndo sabia que ela ia
ficar. ela s6 veio pra fazer uns exames, mas teve que ficar. Eu tava esperando la
fora enquanto ela era examinada, foi quando eu vi ela ja veio com as roupas pra me
entregar. Entdo eu tive que voltar porque eu ndo podia ficar. Eu ndo tinha nem
imaginado que ia nascer assim, antes do tempo. Eu vim segunda com ela, e ele
nasceu na terca e eu vim na quarta - feira e ela ja tava na enfermaria.

Ele nasceu antes do tempo porque ela (esposa) estava com pouco liquido, ndo tava
desenvolvendo e se néo tirasse podia ter problemas com o bebé e até com ela o
médico disse.

Eu n&o imaginava como era. Eu pensei que ele fosse menor, mas ele € grandinho a
mae dele que acha que ele é pequeno.

Como foi pra vocé vé o bebé pela primeira vez?

Eu cheguei pra visitar ela e subiu e vim aqui no primeiro andar, s6 que o quarto era
no 215, sé que estava escrito no cracha 115, mas ai eu olhei e vi que estava escrito
215, onde ela realmente tava. Sem querer eu entrei pra ca e vi o nome UTI ai eu
pensei, eu vou logo no bercario. Mas olhei pelo vidro e voltei.



Por que vocé acha que nao foi vé logo o bebé, por que voltou?

Porgue eu queria primeiro vé ela pra saber dela se ela ja tinha visto, se sabia como
era o bebé e pra me dizer onde ele tava, porque eu ndo sabia qual bercario tava ele.
Entdo depois de vé ela eu fui vé o Davi. Quando eu vi ele 1& no bercgario deu vontade
de chorar, deu um entalo na garganta. Foi uma felicidade. Nao era como a gente
esperava, porque eu tava esperando ele nascer de nove meses e nido de 7. E
diferente, mas € assim mesmo, Deus quis assim, Ele sabe o que faz.

Quando eu vi eu tive pena do bichinho, tava todo emborcadinho, tava dando muito
problema. Eu tava la tentando virar ele, mas ndo conseguia. Entéo eu fui falar com a
médica. Ela falou que tava tudo bem com ele, que ele tinha que se alimentar assim
pela sonda, porque néo ta podendo se alimentar sozinho. Ele precisa ganhar peso e
tem que esperar.

Onde eu trabalho, tem um rapaz que teve um filho que também nasceu prematuro e
deu tudo certo, ele ta bem.

Pelo que eu t6 vendo ai, com ele na incubadora, eu ndo to preocupado. SO esperar
ele inteirar os noves meses, sair da UTI e poder levar ele pra casa. Eles cuidam bem
dele. Eles tem muito cuidado.

Vocé nesses dias com seu filho na UTI tem tipo informagdes sobre o Davi?

Eles explicam, a médica disse que ele nasceu com problemas respiratérios, porque
a crianca quando nasce assim, o pulmdo demora mais pra amadurecer e tem que
tomar remédio. Ela (esposa) chegou a tomar injecdo para fortalecer o pulmédo do
bebé e isso ajudou pra ele nédo ter tanto problema. Era pra ter vindo antes tratar,
tomado antes a inje¢do, mas a gente ndo sabia que ela tava com pouco liquido. Ela
bateu ultra-som, mas néo dava nada. Mas ja nasceu, agora € cuidar.

Me falaram que ¢é melhor nascer de 7 meses do que de 8 meses. Porque de 7
meses ele € um prematuro assim, bem pequenininho, mas é mais facil se
desenvolver porque ja ta todo formadinho. De 8 é mais dificil, pode ter mais
problema e pode correr mais risco.

Eu pensei que ele fosse menor, mas ele é grandinho..a mae dele que acha que ele é
pequeno.

Vocé pensa que o Davi pode estar correndo algum risco?

N&o. Nao... Eu acho que ele ndo ta mais correndo risco, pela aparéncia dele, eu
acho que ele ta bem melhor. Nao estd mais como eu vi no comeco ele ja ta diferente
ja ta mais espertinho ele ta melhor.ja se desenvolveu.

Uma vez eu fiquei preocupado, porque eu tava |4 e ela (aux. de enfermagem)
precisou colocar uma agulha na mao dele, furar ele eu sei que tem que fazer, mas é
dificil.

Ele também tava no “baldo” e agente fica preocupado, mas e usei que ele tem que
tomar oxigénio pra ajudar ele a respirar. Tem que ser.

Entdo como esta sendo ser pai do Davi, um bebé de 7 meses?

E bom, muito bom. Mas eu imaginava que fosse diferente, ficar com ele em casa
com ela (esposa). Mas eu fiquei sozinho em casa e eles dois aqui, é dificil. Passa
tanta coisa na cabeca. Eu ndo posso vir todo dia, porque eu trabalho, mas sé que eu
venho eu trabalho até 14:00 e falo 1a com eles e eu venho. Eu podia ter tirado cinco
dias, mas nao so tirei 3 dias.Tirei 1 dia pra registrar ele e dois pra ajeitar umas
coisas em casa. A gente ndo tinha nada preparado pra ele, porque foi tudo



inesperado eu tinha que fazer alguma coisa, comprar umas coisinhas pra ele, pra
guando ele chegar ja ta tudo pronto.

Ja faz uma semana que ele esta aqui. Eu me preocupo, porque so é eu e ela, nédo
tem ninguém pra visitar, todo mundo é ocupado, entdo eu preciso vir porgue eu fico
preocupado por que eles ficam sozinhos..entdo eu faco tudo pra visitar.Eu quero
ficar mais tempo com eles.

Quando eu to no trabalho eu fico mais preocupado do que aqui. Quando eu chego
aqui eu fico mais aliviado, por que eu to vendo, sabendo o que ta acontecendo.

Eu espero que possa ser pai um bom pai. Que possa cuidar dele. Eu tenho um
sobrinho que mora em Sao Paulo e eu s6 louco por ele, e agora eu tenho 0 meu e
quero da muito carinho pra ele. Quero ser bem diferente do jeito que era o meu pai.
Vai ser diferente.

Eu sou pai pela primeira vez e tem que ir aprendendo, ndo sei de muita coisa A
gente ja ta se conhecendo. Uma vez a “mulher’(aux. de enfermagem ) estava
ajeitando ele la (na incubadora) e ele nao tinha aberto os olhos ainda..ai eu entrei e
olhei pra ele assim, ele abriu s6 um olhinho e olhou pra mim....E ela falou pra minha
mulher que ele ainda nao tinha aberto os olhos assim...sé abriu pra mim...pro pai
dele.

Ele parece comigo. Ele € comprido como o pai. Ele também é apressado como eu.
Eu vou fazer tudo que eu puder por ele.

Como tem sido esses momentos, esses 7 dias com seu filho internado na UTI?

Tem sido dificil, eu queria que ele estivesse em casa, mas eu sei que aqui ele esta
melhor, est4 sendo bem cuidado, recebendo as medicacdes pra se desenvolver.

A médica nao falou assim, o tempo que ele vai ficar, mas ele precisa ganhar mais
peso, passar por outros bercarios e depois vai pro Canguru, até poder sair.

N&o tem um tempo pra ele sair, mas eu vou sempre vir até o dia de levar ele.

Eu acho que é importante pra ele também.

9SER-PAI THIAGO

Peso: 635 g

Estatura: 32 cm

1° filho

Estado civil: casado

Idade: 31 anos

Atividade profissional: taxista

Como esta sendo pra vocé ter uma filha prematura internada na UTI neonatal?

E um pouco dificil ter um filho aqui na UTI da unidade neonatal, sendo prematura
extrema, é saber que todo dia é um novo dia pra ela e pra nés também, porque a
gente nunca sabe o dia de amanha. O que pode ocorrer. A gente sabe que nédo &
impossivel, mas é uma situacao dificil.

Quando ela veio pra maternidade, eu vim com ela de madrugada, ela ficou internada
porque teve pressao alta e teve que ficar. Entao eu fui pra casa aguardar.

Eu liguei pela manha, 5 horas, e disseram que ela tava bem, a pressao tinha
baixado, estava tudo bem. Logo depois quando eu liguei as 8:30 ja disseram que ela
estava indo pra sala de cirurgia. Foram duas noticias em pouco tempo bem
diferentes que me preocuparam, porque ela s6 tava com 6 meses.



Logo em seguida eu peguei a mée dela e trouxe pra ca e quando cheguei a Marie
Vitdria ja tinha nascido, e ela (esposa) ainda tava na cesarea.

Eu vim no servico social, e ela disse que a bebé tinha nascido prematura e iria
precisar ir pra UTlI e a minha esposa também iria por causa da pressao, era
procedimento normal e tinha que ficar pelo menos um dia Ia.

Vocé pode ver a Marie vitoria logo quando chegou na maternidade?
Logo que eu cheguei e soube eu subi pra vé a bebé

Como foi pra vocé esse primeiro momento com sua filha na UTI?

Ela era muito pequenininha, como prematura extrema. A gente ja tinha sido
preparado pelo médico que ela podia nascer prematura, mas a gente nunca acha
que vai acontecer.

Durante o pré-natal cada médico tinha uma opinido alguns diziam que ela ia ser uma
prematura extrema e era dificil de sobreviver, disseram até que ela tinha uma ma-
formacao e nada disso aconteceu.

A gente sempre esperar o melhor, mas a gente sabe que é dificil.

Os médicos, 0 que eles dizem é que ela esta estavel, e ta progredindo, ta ganhando
peso. Ela ndo tem nenhum problema mais sério, o0 que ela tem mesmo é que ela é
muito prematura e é sempre muito dificil de saber como vai ser o dia seguinte.

Mas o problema maior € que ela se mexe muito e acaba arrancando o tubo, tirou o
soro, retirou 0 acesso... ela é muito agitada..

Agora o médico teve que sedar ela pra vé se ela fica mais quieta...e poder néo
mexer nos aparelhos.

Eu ndo gosto de vé ela naqueles aparelhos, eu acho que nenhum pai gostaria de ver
seu filho no quadro que ela ta. A gente quer o melhor, mas ndo é bom ver ela assim.

Como vocé esta vivenciando essa paternidade, com a Marie Vitoria?

E dificil dizer isso agora, porque o que eu quero é ser pai. E o0 que eu posso fazer é
s6 aguardar o resultado e esperar o melhor, pra puder sair daqui 0 mais rapido
possivel com ela.

Vocé ja passou com a Marie alguma situacédo de maior risco pra ela?

Ja. No dia que ela arrancou os tubos, o médico disse que foi um milagre ela néao ter
morrido. Porque ela arrancou tudo e ficou sem receber a medicacdo, o oxigénio...
felizmente as enfermeiras viram logo e puderam colocar tudo no lugar de novo.

Ela correu um grande risco e fiquei muito preocupado, porque é dificil ela ficar
parada, mesmo sedada e anestesiada.

A gente ndo sabe o que fazer, so esperar.

N&o da pra tocar, sé olhar. Ela é muito pequena.

Como eu trabalho, ndo posso ficar muito tempo com ela, a mée dela as vezes ndo
compreende que nao posso ficar saindo sempre.Eu venho de manha passou uma
meia hora com ela, depois venho meio dia e passou mais um pouco.e venho
também a noite, mas n&o da ora vir toda hora. Agora ela (esposa) me ligou pra eu vir
com urgéncia que a nené tava muito grave... Entdo eu venho correndo. Nao é facil,
eu me preocupo e nao posso ficar todo tempo . Eu ndo posso deixar de trabalhar, o
que eu posso fazer é sempre que der, eu dou uma fugida e venho ver a Marie
Vitoria.



10SER-PAI JOSE

Peso: 8109

Estatura::34cm

1° filho

Idade: 28 anos

Estado civil: casado

Atividade profissional: vendedor

Como esta sendo para vocé vivenciar esse momento de ter sua filha internada na
UTI neonatal?

A gente esperava que fosse um parto normal, como tem toda mulher. Nao esperava
que fosse acontecer. Mas sei que a maternidade tem todas as condi¢des, € a melhor
do Ceara, e todo mundo sabe que € verdade. Tem como atender todas as
necessidades das criancas, ndo s6 da minha filha, pois eu tenho uma filha que agora
esta ai, € a minha primeira filha. Tanto minha como da minha esposa, também. E a
primeira experiéncia da vida da gente. Acho que tudo na vida da gente, agente
nunca se sentiu tdo orgulhoso como estamos hoje. Ter um bebezinho da gente aqui,
tendo os cuidados da maternidade onde a gente se assegura, onde a gente vé que a
filha da gente ta sendo bem tratada, ta ganhando quilo, ta ganhando peso. Ta sendo
a vitoria na vida gente. Ela nasceu com 810g e ja ganhou 260g. Ela perde e também
ganha, mas o meédico ja explicou que isso € normal, o bebé esta se acostumando,
acontece.

Eu ndo pude acompanhar quando ela veio para maternidade, eu fui pro trabalho, e
ela veio fazer o pré-natal e o médico disse que ela tinha que ficar. Ai eu soube que
ela ia precisar ficar, entdo eu disse que nao tinha problema se for melhor, € melhor
ficar, em paz. Foi a primeira que veio pro hospital e ja teve que ficar. Eu fiquei
desesperado, mas eu agradeci, pois era mais seguro aqui do que em casa. Aqui tem
gente experiente, que cuida, que sabe com tratar uma mae. Porque o0 pai € mais
inexperiente, principalmente eu que sou marinheiro de primeira viagem. Eu tenho
gue aprender bastante sobre isso que ta acontecendo.

Como foi para vocé os primeiros momentos, desde o nascimento até ver sua filha
pela primeira vez?

Assim que a bebé nasceu eu tava no trabalho, fazendo um extra, entdo recebi um
telefonema que a Ana foi pra sala de parto, a pressao tava alta, e nao tinha mais
como esperar tinha que ter a menina. Eu queria ter vindo pra maternidade, mas nao
podia fazer nada, tive que ficar trabalhando até as 10, ficar ocupado pra nao ficar
pensando. Ai fui buscando energia, mas quando cheguei em casa estava esgotado
entdo pedi pra minha irma saber tudo sobre ela e também liguei pra cé(
maternidade) e a enfermeira me informou que estava tudo bem, ela ja tava quase
saindo da sala..pois é assim, quando a mée tem o nené ..ela fica meio assim..sem
poder falar,depois € que ela retorna....Foi parto cesariano.

Entdo no outro dia eu ja tava aqui, nem fui trabalhar, tirei meus 5 dias de licenca. Fui
ver a Ana e depois fui ver a Ana Luiza no Bergario.

Foi emocéo demais. Fiquei olhando aquela bebezinho e ndo me controlei, comecei a
chorar...fui lavar o rosto ,as méaos e voltei pra olhar de novo e ..ndo aglentava
comecei a chorar ...Acho que lavei o rosto umas trés vezes. Foi incrivel, quando eu
lembro disso, falando agora eu fico emocionado de novo.

SO em pensar na emocao que eu tive quando vi aquela nenezinha, eu me emociono.
Estava toda normalzinha assim, com as maos, com tudo. A gente pensa que pode



nascer sem ser completinha... mas a tudinho completo, todo corpinho dela... A i eu
pensei, na barriga da gente ..é diferente..a realidade ja é diferente do pensamento
,da imaginacéo. E completamente diferente. Quando vocé vé aquela criaturazinha
fora, muda a vida da gente todinha por isso que a gente se emociona.

Eu s6 tinha visto crianga assim, prematura, no bercario sé na televisdo. A vida real é
diferente.

Primeiro eu olhei por fora, no corredor do bercario..Tem o nome da mae na
incubadora.parece até mentira..mas eu ndo tinha como vé o nome da méae do lugar
que eu tava olhando,mas pode acreditar eu sabia qual era a minha..eu apontei.e
disse é aquela... Minha mente olhou e disse logo eu juro foi incrivel.u sabia que era
aquela.figuei com o braco apontando pra ela.Nem precisei olhar o nome, eu ja sabia,
eu juro

Depois entrei e cheguei perto da incubadora e fiquei chorando, com os olhos cheios
de lagrimas assim... acho que ndo tinha mais vaso assim pra sair as lagrimas.foi
uma emocao tao grande. Sinceramente, eu acho que o pai se emociona mais do que
a mae, porque a mae toma remédios, né. Fica com ele na barriga aquele tempo
todinho quando sai é a primeira a pegar, tem os cuidados todo o dia.

O pai geralmente trabalha, quando da pra vir a noite..quando nao da ,vem no final de
semana. Todo final de semana eu venho, gracas a Deus. Ai a emocao parece que
se torna maior, né..., do que a mée que parece ta mais controlada, porque vé todo
dia.

Ela estd agora na incubadora, ndo estd usando aparelhos, s6 o oxigénio e um
negociozinho no pezinho que serve para controlar as atividades fisicas, batimentos
do coragao, pressao... eu sei porque me explicardo, eu sempre pergunto.

Mas eu vou dizer, eu senti um aperto no coracdo, ndo vou mentir ndo. Vocé sabe
,vocé ter um filho.quando é o filho da gente a gente aglienta tudo.

Mas eu senti um dor tdo grande, quando eu vi ela, assim, no canto. Com os meédicos
tentando fazer o acesso..€ assim..furando o pescocinho dela...eu senti uma emocéo.
Eu nunca pensei que ir ter uma emocao tao forte.

Ela ta ai fechada, na incubadora , tendo profissionais cuidando dela.Eu sei que séo
pessoas capacitadas.e ela € uma paciente. Mas tudo que mexe com medicina,
essas coisa tem esse dom de emocionar a gente, pois cuida da vida das
pessoas.Tanto como profissional, como amador, que sou eu.

Eu sou o amador e vocé ja é profissional. Eu estou aprendendo, nascendo uma
fruta, uma raiz minha, feito fruto do nosso amor, meu e da minha esposa.

Aquilo 1a, dela ali naquelas coisinhas.... eu tiro como um sofrimento que eu acho
nunca passei na minha vida,sabe?Veé ela ali na incubadora, com oxigénio,
precisando respirar com ajuda, com aqueles aparelhinhos e tal...foi um momento
gue o coracao se tranca, ta entendo.ele reage de uma maneira inseguro.

Eu acho assim, embora ela ndo esteja correndo risco, embora que ela ndo esteja
passando por um momento dificil, que todo santo dia a gente sabe que pode passar
por momento dificil, tem que ter muito cuidado [...] A gente passa por essa
temporada dificil, logo com o primeiro filho... ndo é facil, né? mas eu sei que ela vai
daqui forte, grande, crescida.com um”dremendo” de um tamanho.

Como esté sendo sua relacdo com a sua filha através dessa incubadora?

Aqui, ela tem so6 os profissionais cuidando dela, né?Entédo, eu acho que ela nao se
sente segura ainda. Nao tem seguranca, como tem o filho com a mée, com o pai.
Como tem um vizinho meu que o filho, ja tem e fala papai, mamae ja conhece sabe
quem é e ja tem seguranca neles.



Ela ndo nasceu com essa seguranca, entdo a gente vai ter que se esforcar mais
ainda para poder dar essa seguranca pra ela. Mas é uma longa temporada. E esta
Ana Luiza ja me fez muitas surpresas, sabia?

Quando foi da primeira vez, ela nem se mexia, sO |4 paradinha. Acho que era
observada demais. No comeco, ainda com aquelas coisa diferentes, tava se
acostumando. Na segunda vez ela s6 la... quietinha...Nas outras vezes, sempre que
eu podia ela ja tava.assim ,olhando pra mim, me encarando.se eu mexia assim.pro
lado, ela ja .olhava.segurava na minha méao ,quando eu colocava a méo pra ela
pegar.apertava.nem queria largar. Ela me surpreendeu, demais, o tempo todo.

O relacionamento com ela ja se tornou uma coisa assim tdo se hospedou no meu
coracdo. Ta entendendo? Tipo assim, um hospedeiro do bem. Aquilo ali, ja esta
totalmente firmado. S6 esse pouquinho de relacionamento com ela, ela ja transmitiu
isso pra mim. Com a mae dela, comigo. Mesmo s6 sendo final de semana, quando
da eu venho na sexta-feira. Ela ja sente uma seguranga, porque vé a gente.

Eu falo com ela, assim...bebezinha vamos daqui alguns dias pra casa, fique segura
ai. Vai ficar com a mamae e o papai. Ai ela comeca a se mexer... Entdo eu digo,.ndo
se mexa..fique quietinha, va dormir ,va sonhar. Entdo, ela olha pra gente, fixa o olhar
tdo forte que parece que fica transmitindo pensamento. Vocé sabe que o olhar &
forte. Ele transmite a sensacdo de mal-estar, de bem, tudo nos olhos da gente, a
gente consegue refletir. Eu senti como ela estivesse falado comigo. Meu coracao
sentiu. Entdo a méae dela comecou a dar o leite dela, ai ela ficou.olhando pra méae
dela..e disse papai agora eu quero comer que eu to com fome, se ndo eu vou
chorar...uma coisa assim , a gente imagina tanta coisa, € incrivel.

Eu fico pensando o que passa na cabeca dela, o que ela vai precisar, o que ela quer
ouvir, 0 que ela ta precisando entender, assim... passar a mao no lugar certo que ela
quer . Eu sei que ela ta ai dentro, mas ela ja ta entendendo, ja ta percebendo quem
ta tocando nela. Onde vocé vai tocar e sabe onde ela pode Ihe ouvir mais rapido,
onde passar a mao.ela pra mim..percebe tudo.

Mas a primeira vez que eu toquei nela deu uma certa sensacdo assim, uma
aflicdo...Uma vontade muito grande de estar perto.

E um momento, como agora que vou ficar com ela, em relacdo a saber as atitudes
dela, atitude dos olhos dela , a sensacgao de vé que ela vira pro um lado, a sensacao
de conversar com ela. Vé que ela ja estd se movimentando, que a gente ja pode
pegar nela e ajeitar quando chega. Se ela vai querer ficar de um jeito... a gente bota
de um jeito ,ela ndo quer, bota de outro..até acertar, convence ela, ela ja ta tendo
dengo ..deste tamanhozinho..Cheia de vontade.Pra vocé vé no comec¢o, nem podia,
e tinha medo de abrir aquela janelinha da incubadora , medo de tocar e agora. Pra
gente ja € um passo enorme. E um passo de extrema vontade mesmo de conseguir
essa vitéria que ela consiga dar essa felicidade pra gente que até hoje consegue
dar.

Vocé compreende todas as coisas que estdo sendo feitas com a Ana Luiza Na
incubadora?

Eu consigo saber todas as coisas com os médicos, as vezes eles conseguem
responder perguntas que a gente tem na cabeca e ndo pergunta. Eles explicam. A
gente sabe que tem que perguntar tudo, mas como vocé é um amador, como eu,
vocé ndo consegue saber tudo que tem que perguntar, entdo eles vao falando, véo
“extrovertendo” mais a situacdo do quadro da crianga, exatamente pra gente sair
mais seguro. Como o ganho de peso, as funcdes, os aparelhos que ela precisou



utilizar no comeco e agora nao esta mais utilizando, gracas a Deus. Porque ela fica
perdendo peso.

Ela € danada, ela mexe bastante... A coisa mais linda que eu ja vi, foi quando eu vi
aquela menina querendo eu ndo vou falar engatinhar porque a minha imaginacéo é
muito grande, e vao dizer que eu sou mentiroso. Mas que ela ficou na posicédo de
bumbum pra cima querendo levantar ficou.

Nesse periodo que sua filha esta internada existiu algum momento grave que ela
tenha passado e como vocé sentiu-se?

Existiu, e foi a época que eu me senti mais triste. Foi quando eu cheguei e vi ela
cheio de aparelhozinho na incubadora, mas ta bom e eu disse pra mim que ela
estava s6 em observacgdo e eu rezava todo dia e dizia pra minha mulher que vamos
s6 esperar que a nossa Vitoria seja comprida e tal. Sempre rezava a noite.

Eu cheguei mesmo na hora que o médico tinha acabado de fazer o acesso e vi ela
com o curativo e perguntei ao médico ,que respondeu duas perguntas que eu fiz e
nao pode responder mais pois tinha que fazer uma outra coisa em outro bebé, entao
a auxiliar que tinha acompanhado pegou o prontuario, olhou com maior fidelidade,
entdo ela pegou o papel e disse que aquele acesso era pra auxiliar mais na
alimentacéo dela porque vai direto, pra que ela possa suportar mais, facilitar melhor
gue ela coma. Ela mostrou todos os pesos dela desde o nascimento, quanto ela
perdeu, quanto ela ganhou, os dias que ela ta tomando as vitaminas, quando ela ia
tomar leite e foi certinho do jeito que ela falou. Calcularam tudo direitinho. Elas
disseram o futuro da Ana Luiza, daqui a duas semana no maximo ela vai ta tomando
leite,sua filha vai esta 6tima,elas fizeram me confortar.eu disse agora eu vou esperar
pra vé. Elas falaram tudo que realmente aconteceu. Elas falaram tudo que a gente
tava esperando, precisando e fazendo uma prece pra que acontecesse.

Acho que o que assusta € vé o sangue, aquilo aberto, vocé fica mais medroso. Até
gue a coisa melhore vocé ndo consegue se desligar daquilo. Da até insbnia, se
pensar.

E como é o futuro da Ana Luiza?

O futuro é agora, desde que ela nasceu ja esta acontecendo, isso aqui € s6 uma
parte do futuro. O futuro dela € quando a gente tiver aprendido a lidar, a cuidar, a
escutar o que ela quer. Fazer com que ela possa se sentir bem ao lado da gente. Ela
vai sempre reatar o sentimento entre nos (pai e mae) fortalecer a nossa relagao.

Como é ser pai da Ana Luiza, uma bebé prematura?

O que é ser pai? E uma pergunta tdo boa.

Uma palavra tdo pequena, trés letras e téo forte.

Pai é ter acima de todas as coisas a minha filha em primeiro lugar. Ter aquela
menina como o futuro da minha vida. Amenina que vai ter aquela cativacao, que vai
precisar de mim.

Eu tenho que ser o coracéo dela, ela tem que ser o meu coracao. Nao pode viver um
sem o outro, entende?Pois sem 0 coragdo a gente morre. O pai pra mim € isso ai.

A minha vontade é de todo dia estar com ela, e ndo poder é ruim [...] acho que é a
vontade de todo pai de ta com o filho.

Mas a gente tem as responsabilidades e ndo pode estar todo dia com ela.

Ser pai, eu acho que é ter a Ana Luiza como primeiro lugar na minha vida. Pai é
ISSO.

De todas as coisas que eu ja fiz ser pai € a maior.



N&o poder vir visitar todo dia incomoda muito. Eu sinto muita saudade dela.

No trabalho eu penso muito nela, eu acho que eu tenho mais energia. Eu néo sei
como € a sensacdo, mas eu ndo sabia que dava tanta forca, dava tanto estimulo,
tanta vontade.

Antes de casar , quando eu namorava com ela (esposa)as horas passavam téo
rapido, hoje ndo me importo com a hora ,ndo me importo com o dia. Se o chefe ta
zangado [...] eu me desligo.

Acho que torna meus objetivos mais fortes, meus pensamentos mais certos. Torna
minhas vontades mais poderosas, justamente por causa dessa pequenininha,
danadinha.

Eu penso nela 24 horas, penso em levar ela pra casa. Ela até parece comigo.

Ela faz a gente superar toda energia baixa. A energia vai evoluindo, cada vez que
ela melhora a bateria vai recarregando. Ela é como fosse a carga da minha bateria.
Toda vida que eu venho aqui eu fico mais relaxado em casa, eu fico pensando a
noite, peco a Deus pra ela sair logo.

Na verdade ela d& a proteina. Ela é a minha proteina. Este é um estagio na minha
vida que eu vou me recordar pro resto da vida.

Quando a crianca nasceu de tempo o papai pega a crianca do lado da mae, ja da o
biquinho, vai pegar o leitinho da mamae. Assim é muito facil.

A gente tem que abri a mente, pois as vezes 0 que vocé imagina nem sempre
acontece. Ter a Ana Luiza € um motivo de vitéria, de muita aprendizagem.

Tudo que vocé vé os outros fazerem parece facil, mas a realidade € totalmente
diferente, mas eu acho que a gente consegue superar tudo.

Vocé ja pensou se a Ana Luiza tivesse nascido de tempo?

Eu nunca passei por isso, tudo é novo, nunca tive nenhuma pessoa da familia em
hospital ou que morresse, entdo eu ndo sei diferenciar mesmo de outros ou se
tivesse nascido de tempo. Tenho muitas duavidas pra tirar ainda e muita coisa pra
aprender. Mas nao tenho pressa, vou esperar pra levar ela logo, logo pra casa.

11SER-PAI MARCOS

Peso: 9909

Estatura: 37 cm

1°filho

Idade: 19 anos

Estado civil: casado

Atividade profissional: padeiro

Como esté sendo pra vocé a experiéncia de ter seu filho internado neste bercério?
Esta bom, porque ele ta sendo cuidado, mas sé € ruim porque eu trabalho em
padaria e fica dificil de visitar todo dia, eu s6 posso vé ele no domingo. Quando ele
nasceu eu tava no interior e falei pro patrdo que minha mulher ia ter nené e eu
precisava vim, ai ele disse que tinha um cara que so0 ia trabalhar se fosse pra ficar.
Ai eu nem pensei disse que ele chamasse o homem que eu ia ver minha mulher, e
ele disse que eu ia perder o emprego. Eu vim embora.

Mas quando eu cheguei ndo me deixaram entrar, eu fiquei p....era de manha, ai
voltei pra trds. Ai eu vim a tarde. Fui vé ela e sé perguntei pelo menino, acho que ela



(esposa) ndo gostou, mas ela tava boa. Ai fui pra bercéario, subi a rampa e entrei
logo, perguntei onde ele tava, na unidade llI-B, a enfermeira falou. Ai eu vi. Era
pequenininho, eu ndo imaginava que era desse tamanho. Eu ndo sabia como era,
mas tava tranquilo, tava no hospital e eles sabem cuidar.

Como foi quando vocé viu seu filho pela primeira vez, o que sentiu?

Eu entrei e a enfermeira mostrou onde era, tem muitos. Eu cheguei perto, eu acho
gue ele me reconheceu, eu coloquei a mao e ele apertou eu acho, né? Ele parece
com ela (a esposa). Mas ela diz que a mao parece com a minha, o braco € comprido
como o0 meu...ela que diz..,mas eu acho que parece mesmo. Ele é pequenino, mas
0s meédicos explicaram que ele precisava ficar por algum tempo e que ndo sabia
quando ia sair. Explicaram que as méozinhas dele ainda né&o tinham forca, que ele
precisava de ajuda para respirar, ia ficar no oxigénio porque ele tinha nascido muito
cedo, antes do tempo e que tinha que ter paciéncia pois o tratamento dele é
demorado. Ai tem que esperar. E ruim vé ele assim, mas ndo depende de mim.se
fosse por mim ele saia, mas eu ndo sei como cuidar..ele ta precisando de ficar ai, eu
tenho que esperar. Mas eu preferia que ele s saia quando tiver totalmente bom. Eu
fiquei feliz. Tava preocupado porque as pessoas dizem que quando nasce assim é
dificil,mas eu to tranquilo. Aqui tem outras criancas como ele. Os médicos dizem que
& assim mesmo.

Vocé acha que ele corre algum risco?

Quando ele nasceu ele andou perdendo peso, chegou a 700gs. Eu fiquei
preocupado, porque perder peso eu acho que nao é bom, mas o médico disse que é
normal e todos os bebés prematuros perde peso.

Ele d4 com a sonda para se alimentar, porque ele ndo sabe comer sozinho tem que
ajudar ele. Ele saiu do respirador e voltou de novo porque nao tava se sentido bem e
nao conseguia respirar direito sozinho e teve que voltar pro respirador e ajudar ele a
respirar.

Eu acho que ele vai ficar bom. Eu to tranquilo. Ndo vai acontecer nada, os médicos
falam que tudo que acontece é assim mesmo. Eu sei que as pessoas falam que néo
se cria, por isso que é melhor aqui (Fortaleza) porque tem como cuidar e dar os
remédios que ele precisa pra ficar bom. Os antibioticos, porque ele teve infeccéo e
se ndo tomar pode ter problemas, entdo tem que tomar e ter paciéncia. E pra ele
melhorar e sair bom.

O médico falou que se cuidar direito ele pode ficar sem nenhum problema, e eu
espero que ele ndo tenha nada quando sair, fiqgue bom mesmo.

O médico falou que problemas ele podia ter?

Falar o problema, ndo. Eu acho assim, ele explicou que como ele era bem
pequenininho era prematuro, precisava de muito mais tempo pra crescer, fazer as
coisas que ndo aprendeu porque nasceu cedo e que tinha que esperar pra ver, ter
paciéncia. O médico disse que € muito cedo pra saber alguma coisa. Tem que
esperar. Acho que ele nao vai ficar com nada. Ele vai ficar bom.

Como é ser pai pela primeira vez e viver esses momentos como seu filho aqui no
bercario?

Eu sempre quis passar por isso. Meu pai dizia que era isso, aquilo, muita
responsabilidade e ele € chato. Quando ele comecou a falar demais, ai eu resolvi
sair de casa logo e trabalhar. Ele perturbava demais. Eu nunca tive medo de



trabalho, eu comecei cedo. Ele achava que eu néo sei, Sou novo, mas comigo nao
tem isso néo.

Quando eu chego la na incubadora eu olho pra ele, ele fica olhando. Se mexe todo.
Ele é agitado. Diz ela (esposa) que parece comigo, porque eu vivia nas festas
quando era solteiro, ai 0 menino € agitado. Eu quero que ele fique bom pra levar ele
pra casa.

Eu quero transmitir carinho pra ele, é bom que ele sinta que eu to aqui por perto. E
bom curtir ele. Nem que né&o seja todo dia. Eu tava vindo quase todo dia quando eu
sai da padaria, vinha direto pra ca. Ai eu deixei o outro trabalho e ficava vindo vé
ele. Agora meu tio me chamou de novo pra trabalhar com ele noutra padaria, ai eu
to trabalhando e ndo da pra vim todo dia. Ele sabe que eu to com o Jonatham
Gabriel aqui internado e compreende, ele sabe que eu preciso vir.

Como vocé se sente quando vem visitar seu filho?

Eu acho ruim porque ele ainda néo pode ir pra casa. Ele precisa ficar pra ser tratado,
porgue € muito pequenininho e tem que crescer, ganhar peso, ficar bom da infecgéo,
sair do respirador pra respirar. Mas toda vida que eu venho visitar ele, eu acho que
ele ta esticando. Ele hoje perdeu peso ai € ruim também. Ele J& tem dois meses
aqui, tem que ter paciéncia, € assim mesmo. Da pra ir até onde Deus quiser.

Eu espero que ele se esforce mais pra sair logo. Eu sei que ndo tem tempo certo pra
ele sair, mas eu queria que fosse ontem. Mas saia bem.

Quando eu fico la& olhando pra ele, ele fica mais ativo, quando eu saio e para. E
como quando ele tava gravida ,quando eu chegava perto quando ele tava na barriga
dela comecava a se mexer, e quando eu saia ai ele se “aquetava”. Ai eu dizia, esse
filho € meu mesmo. Ele ja sentia. Teve uma vez quando eu tava no interior e ela
tava aqui (Fortaleza) que ela tava preocupada porque o0 menino ndo mexia ai eu vim
pra Fortaleza e o menino comecou a mexer. Eu acho que |Ié tava com saudade
Quando eu venho com ela (esposa) visitar ele fica logo se mexendo, mas quando
ela vem s6 ele é mais paradinho.

Eu queria puder tirar uma foto dele ai, mas ndo deixam. Mas eu acho que do celular
da pra tirar, ndo tem luz. Eu quero que a vO dele veja ele de perto, ela disse que so
vem se for pra vem ele perto. E eu queria ter a foto dele pra um dia mostrar pra ele.
Eu fico vendo ele quando ele ta comento, ai os olhinhos dele fica piscando ai eu
digo, pra enfermeira, ele vai dormir..Quando eu chego e ele tem comido, ele comeca
a dormir.

12SER-PAI MATHEUS

Peso do RN: 2150

Estatura do RN: 45cm

2° filho

Estado civil: casado

Idade: 34 anos

Atividade profissional: comerciante

Como é para o senhor estar com seu filho internado na UTI neonatal desta
Maternidade?

Eu nunca passei por isso [...] porque com a primeira ndo houve esse problema.
Quando ela veio pra Maternidade eu néo pude vir com ela (esposa? Pois tive que



ficar no comércio, trabalho 14 e ndo posso deixar sozinho. Fiquei preocupado de
acontecer alguma coisa [...] eu ndo estava com ela.

Senti um medo de perder até ele.

Eu queria um menino [...] a gente fica aguardando qualquer resposta [...] boa ou
ruim!

N&o vou puder ficar vindo todo dia visitar o bebé, pois preciso cuidar do comércio e
fica dificil de vir [...]

Agora é esperar [...] s6 isso

13SER-PAI PEDRO

Peso do RN: 1370g

Estatura do RN : 41cm

3¢ filho

Estado civil: casado

Idade: 31 anos

Atividade profissional: vigilante

Como ¢é a experiéncia para o senhor de estar com seu filho na UTI neonatal ?

[...] Me sinto com certa angustia pois passei pelo mesmo problemal...] Quando eu
nasci precisei ficar na incubadora e peguei uma infecgao que atingiu a cartilagem do
meu nariz e tenho um pequeno problema]...] ndo é como labio leporino, pois néo fiz
cirurgia e nem tenho fala diferente, mas foi uma infeccdo que aconteceu quando
fiquei internado, quando nasci

Eu espero que nada aconteca com ele [...] olhei pra ele hoje e j& vi que ele saiu do
oxigénio, se alimenta com sonda [...] eu sei que esta bem cuidado.

Estou tranquilo e ele esta nas maos de Deus [...] Ndo sei quanto pesou, mas é
pequeno

Estou também preocupado com ela (esposa) pois esta com dificuldade de tirar o
leite [....] Ela fica nervosa, deprimida e ndo sai leite [...] entdo ela ndo consegue que
saia leite [...] Eu fico muito preocupado [...] porque ele (filho) vai precisar e por ela
que também fica preocupada em ndo conseguir

Minha mée me disse que eu passei muito tempo no bercéario e acabei pegando uma
infeccdo, eu ndo quero que ele pegue nenhuma infecgao.

N&o sei 0 que os médicos falam. Tudo € diferente [...] eu ndo compreendo, eles
dizem, mas eu ndo compreendo.

Ele (filho) vai desenvolver e com ajuda de Deus vai sair e ir para casa [...] O Caio, o
nome dele é Caio, vai sair [...] estou tranquilo. O nome dele significa nascido de
Deus, néo forte [...] Eu ja tenho um casal com ela (esposa) é o primeiro [...]

O irméo esta esperando por ele. Eu sei que o Caio vai ser pastor. [...] eu sei [...] eu
sinto [...] ah, e vai torcer para o Corinthias e o Flamengo.

Eu sou da igreja Universal e conheci minha mulher na igreja. Namorei e fiquei noivo
e casei em trés anos, ja tava na hora de ter um filho. E meu segundo casamento, eu
casei da primeira vez com 13 anos e fui pai com 16 [...] muito novo, sem experiéncia,
a gente so0 brigava, ela tinha 12, meu pai teve que assinar pra eu me casar.

Eu estou tranquilo € s6 ele se desenvolver [...] quando ele sair dessa unidade ele vai
pra outra que e de menos risco, a que ele esta € de risco, eu sei [...] e deve até ir
para o Canguru, ja falaram. Eu disse pra ela (esposa) que talvez ela tenha que
internar de novo, mas € para o bem do Caio.



Eu sou a experiéncia viva disso que meu filho estd passando, eu fico angustiado,
mas estou tranquilo.

Eu ndo pude acompanhar ela para vir para ca, maternidade [...] estava em casa
dormindo tinha saido do plantdo, mas eu disse pra ela néo ir trabalhar, disse que ela
nao ia aguentar, mas ela foi, é teimosa.

Minha mée telefonou e falou que ela tinha ido ter o bebé, eu fiquei tranquilo, procurei
saber mais sobre o que havia acontecido. Depois soube que o Caio riria para
incubadora, ai lembrei do que passei. Minha mée falou pra mim. Sou a experiéncia
viva de ter nascido na incubadora.
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