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RESUMO

Nos uitimos anos, no ambiio da assisiéncia de enfermagem vem sofrendo
mudangas em seus processos de trabalho, que modificaram gradativamente, tais
processos, fizeram o paciente deixar de ser visto apenas como uma doenga ou um
leito, e este passou a ser visto como um todo de forma individualizada, e a
enfermagem passou a identificar as necessidades de cada pacienie. E é peia
comunicagado estabelecida com o paciente, que o enfermeiro podera compreendé-lo
como um todo, seu modo de pensar, sentir e agir. No entanto, apesar de todas
essas mudangas, percebe-se ainda que ocorre atitudes de alguns profissionais de
forma mecanica, sendo 0 pacienie ainda é visto como um objeio de irabaiho. O
método de pesquisa cientifica abordado neste estudo foi de revisdo bibliografica de
natureza descritiva. Nesse contexto, alguns contributos teéricos e empiricos no
dominic da comunicagdo entre enfermeiro e paciente, levaram a seguinte questéo
norieadora: Quais as dificuidades enconiradas na comunica¢do coOm os pacienies
hospitalizados pelos enfermeiros durante a assisténcia? O objetivo geral dessa
pesquisa visa discutir a importéncia da comunicagdo, como um instrumento basico
do frabalho de enfermagem, nos cuidados entre pacientes e familia. Trouxe
conhecimenios, $O sobre a equipe de enfermagem e 0 processo comunicativo. No
campo da enfermagem, essa atribuigo é necessaria em todas as agdes das quais a
enfermagem estd incumbida a realizar, pois esta influencia diretamente o
relacionamento com o paciente. Os resultados dessa pesquisa trouxeram
informag0bes imprescindiveis que o enfermeiro deve que é o saber se comunicar. Um
dos pontos abordados é que a comunicagado é tida como um instrumento basico do
trabalho de enfermagem, nos cuidados aos pacientes prestados, pois uma
comunicagdo considerada adequada tem sido buscada por diferentes tipos de
grupos de pessoas, Ouiro ponio abordado foi informar os beneficios que essa
comunicacgdo frara ao atendimento com o paciente, pois este encontra-se muito
debilitado quando esta hospitalizado, e na maioria dos casos um estabelecimento de
um didlogo atrés da comunicagéo podera fazer toda e qualquer diferenca. Desta
forma, acreditamos que esie firabaino fraz coniribuigdbes para o profissionai
enfermeiro no processo comunicativo com o paciente, assim a subtende que a
comunicagdo é também parte do tratamento, que muitas vezes as palavras de
conforto, & o préprio remédio.

Paiavras-Chave: Comunicagéo. Cuidados. Enfermagem
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ABSTRACT

In recent years, nursing care has undergone changes in its work processes,
which gradually modified these processes, made the patient cease to be seen only
as a disease or a bed, and this has come to be seen as a whole in an individualized
way, and the nursing began to identify the needs of each patient. And it is through
the communication established with the patient that the nurse can understand him as
a whole, his way of thinking, feeling and acting. However, despite all these changes,
it is still perceived that some professionals' attitudes occur mechanically, and the
patieni is sfiii seen as a work object. The meihod of scieniific research addressed in
this study was a bibliographic review of a descriptive nature. In this context, some
theoretical and empirical contributions in the field of nurse-patient communication led
to the following guiding question: What are the difficulties encountered in
communicating with patients hospitaiized by nurses during care? The generai
objective of this research is to discuss the importance of communication, as a basic
instrument of nursing work, in the care between patients and family. It brought
knowledge, only about the nursing team and the communicative process. In the field
of nursing, this assignment is necessary in aii aciions thai nursing is enirusied io
perform, since it directly influences the relationship with the patient. The results of
this research brought essential information that the nurse must know to
communicate. One of the points discussed is that communication is considered as a
basic insirument of nursing work, in ihe care given to paiienis, because adequaie
communication has been sought by different types of groups of people. Another point
was to inform the benefits that this communication will lead to patient care, as the
patient is very debilitated when hospitalized, and in most cases establishing a
diaiogue behind the communication can make any difference. in this way, we beiieve
that this work brings contributions to the professional nurse in the communicative
process with the patient, thus subtending that communication is also part of the
treatment, which often words of comfort, is the medicine itself.

Keywords: Communication. Care. Nursing
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1 INTRODUGAO

Nos Ultimos anos, no ambito da assisténcia de enfermagem vem sofrendo
mudangas em seus processos de frabaiho, que modificaram gradativamenfe, tais
processos, fizeram o paciente deixar de ser visto apenas como uma doenga ou um
leito, e este passou a ser vistc como um todo de forma individualizada, e a
enfermagem passou a identificar as necessidades de cada paciente. E é pela
comunicagdo estabeiecita com o pacienie, que o enfermeiro podera compreendé-io
como um todo, seu modo de pensar, sentir e agir (STEFANELLI, 2003).

No entanto, apesar de todas essas mudangas, percebe-se ainda que ocorram
atitudes de alguns profissionais de forma mecénica, sendo que o paciente ainda é
visio como um objeio de irabaino, e a comunicagio com o pacienie ndo é como
deveria ser. Para tanto, o enfermeiro deve possuir conhecimentos basicos sobre as
bases tedricas da comunicagdo e adquirir habilidades de relacionamento
interpessoal para agir positivamente na assisténcia ao paciente.

A Comunicagéo, portanfo € considerada um instrumento basico do cuidado
em enfermagem. Ela deve estar presente em todas as agGes desempenhadas com o
paciente, no intuito de o apoia-lo, conforta-lo e atender todas as suas necessidades
basicas. Como instrumento, a comunicagdo & uma das ferramentas que o
enfermeiro ufiliza para desenvoiver e aperfeicoar o saber-fazer profissionai.
(BLAQUES, 2007).

Deste modo, para que ocorra uma comunicagdo adequada, que pode ser
verbal ou ndo verbal entre o enfermeiro e o paciente, é necessario que a mesma
possa ser percebida deniro do universo enire ambos. Quando isso ndo é possiveli,
ndo havera a compreensd@c de sinais, e isso inviabiliza consideravelmente o
processo comunicativo e consequentemente compromete o cuidado e até mesmo o
restabelecimento da satde do paciente. (ORIA et al., 2004).

Nesse contexto, alguns contributos tedricos e empiricos no dominic da
comunicagéo entre enfermeiro e paciente, levaram a seguinte questdo norteadora:
Quais as dificuldades encontradas na comunicag@o com os pacientes hospitalizados
pelos enfermeiros durante a assisténcia?

O objetivo geral dessa pesquisa visa discutir a importancia da comunicagéo,
como um instrumento béasico do trabalho de enfermagem, nos cuidados entre
pacientes e famflia. A questdo geral foi habitualmente acompanhada de questdes
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especificas tais como: conceituar o que € um instrumento basico; quais suas
influéncias no restabelecimento da salde dos pacientes; identificar as diversas
forma de comunicac3o e explanar as dif
pelos enfermeiros durante a assisténcia.
Para enfermagem a comunicagdo € um ato de competéncia que deve ser
praticada diariamente entre os profissionais de salide. No campo da enfermagem,
essa atribuicda € necessaria em iodas as agbes das quais a enfermagem esia
incumbida a realizar, pois esta influencia diretamente o relacionamento com o
paciente. Assim, a comunicagéo esta presente em todas as agbes desempenhadas
com o paciente, seja para prestar-lhe uma informag@o, um apoio, orientar-lhe,

p—y pp—

atendé-io ou conforia-io (TEIXEIRA, 2004).

Com base nesses embasamentos, compreende-se que a comunicagdo € um
fator muito importante, assim a relevancia da tematica exemplifica-se com o grande
nimero de casos de mau atendimento resultando na agravagdo do estado do
pacienie na area da salde, e que para que possa ser eviiado, o profissionai de
sallde, em especial o enfermeiro deve se conscientizar das falhas que podem ser
decorrentes de falta de comunicagdo. E a partir dessa consciéncia que o profissional
duplicaria seu foco de atencédo assim favorecendo o seu trabalho e o cuidado com o
ciiente.

Diante do exposto, observa-se um grande nimero de pacientes consternados
pelo mau atendimento, ou pela falta de atencdo e humanizagdo, muitas vezes esses
entraves sdo decorrentes da falta de comunicag@o entre o enfermeiro e o paciente,
por esses moiivos, jusiificou-se a escoiha peio tema, peia necessidade de eniender
por que a comunicagdo é um assunto que habitualmente ndo é objeto de reflexéo
nem de discussdo? Uma vez que esse insirumento basico “comunicagdo” busca
estabelecer um didlogo com o paciente hospitalizado e o profissional de satde.

No que se reporia a organizagdo desse estudo, o mesmo esia dividido em
seis caplitulos: Introdugdo, Fundamentagdo Teodrica, Metodologia, Resultados e
discuss&o dos resultados, e finalmente apresentam-se as referéncias bibliograficas.
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2 FUNDAMENTAGAO TEORICA
2.1 CONCEITUANDO INSTRUMENTOS BASICOS DE ENFERMAGEM

A comunicagio 6 um instrumento basice do cuidade em enfermagem. Ela
esta presente em todas as agGes realizadas com o doente, seja para orientar,
informar, apoiar, confortar ou atender as suas necessidades basicas. Como
instrumento, a comunicagéo € uma das ferramentas que o enfermeiro utiliza para
desenvoiver e aperfeigoar o saber-fazer profissionai (CIANCIARULLO, 2012).

Os estudos dos Instrumentos Basicos de Enfermagem (IBE) ao longo dos
anos tém sido ensinados na disciplina Fundamentos de Enfermagem dos Cursos de
Graduagdo em Enfermagem. Esse estudo sobre os (IBE), foi fundamentado como
eatitudes indispensaveis para a execugdo de uma atividade e habilidades, e
"instrumentos basicos de enfermagem sfo o conjunto de conhecimentos e
habilidades fundamentais para o exercicio de todas as atividades profissionais”
(HORTA, 1979).

Foi a partir desse referencial teérico, que surgiram outras discursdes, e foi
elaborado outro conceito que se assemelha ao de Horta, pois séo enfocadas as
praticas de enfermagem nos seus diversos parametros: um novo conceito é definido
enido, na enfermagem como um conjunio de atitudes, conhecimentos, habiiidades
gue sé@o a base que forma o exercicio do profissional enfermeiro, fornecendo os
subsidios essenciais & prestagdo da assisténcia, ao ensino e & pesquisa. (HARA;
PAULA, 1971).

Us insirumenios basicos, portanio, permeiam o cuidar do enfermeiro, muito
embora na formag&o do profissional e na pratica do profissional esses instrumentos
ndo sejam observados na pratica cotidiana, mas que sdo esséncias em todo o
contexto da profissio como os primeiros instrumentos de trabalho. (BLAQUES,

2007).

2.2 O USO DA COMUNICACAO COMO UM INSTRUMENTO BASICO NO CUIDAR
DA ENFERMAGEM

Para Phaneuf (2005, p. Z23) a comunicaggo é “um processo de criagdo e de

recriagdo de informacéao, de troca, de partilha e de colocar em comum sentimentos e
emocgdes entre as pessoas’. Contudo € preciso ndo esquecer que estas pessoas
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sé@o muito diferentes, tendo cada uma delas a sua biografia, a sua personalidade, as
suas necessidades, as suas tendéncias e os seus problemas particulares.

A comimica

T
& % Wl s InA llwy\.‘

o entre seres humanos nfo &
Sendo o homem um ser eminentemente social, a comunicagdo reveste-se de
particular importéncia na relagcéo entre as pessoas e é parte integrante de todo o
percurso de uma vida. Antes é 0 meio pelo qual as pessoas participam do mundo
em que vivem e € eia que propicia o compariiinar das experiéncias enire pessoas
(STEFANELLI; CARVALHO; ARANTES, 2005).

A dinamica da comunicagéo apresenta limites e ambiguidades, mas alguns
autores fornece-nos algumas direfrizes para analisarmos e percebermos estas
situagbes. Na perspeciiva de Phaneuf {2005) na nossa sociedade a comunicag&o
invadenos de todos os lados, isto é, a comunicagcédo enconira-se em toda a parte,
situa-se nos planos cognitivo e afetivo, o plano cognitivo é intelectual e informativo,
relaciona-se com os fatos e os acontecimenios e transmite-se por meio das
paiavras.

A comunicagdo é um método de criar e de recriar informagdes, de troca,
partilhar e colocar em comum entre os seres, sentimentos e emogoes, entretanto
ndo se deve esquecer que as pessoas sdo muito diferentes umas das outras, cada
uma é doiada de uma personaiidade, com necessidades proprias, e vivem de forma
particular seus problemas (PHANEUF, 2005).

Segundo Blaques (2007), a comunicag&o é uma ferramenta que esta presente
na vida do enfermeiro, e esta precisa se desenvolver para o saber fazer do
enfermeiro. O processo de cuidar que permeia a vida do eniermeiro € compiexo e
este dever considerar os valores e as crengas de cada paciente, estabelecendo
enire enfermeiro e paciente um relacionamento amigavel. Nesse contexto, vale
enfatizar que o papel do enfermeiro ndo esta em apenas realizar técnicas, mais &
muito mais que isso, envoive a habiiidade de comunicagdo que busca satisfazer a
necessidade do paciente. O profissional deve estar atento & comunicagéo seja ela
verbal ou néo verbal.

Saraiva (2003), complementa dizendo que quando é tratada a relagéo entre
enfermeiro e doente, exisiem aigumas compeiéncias e apiiddes de comunicagéo
que sio fatores decisivos no processo de comunicacdo e interagdo nas relagbes
humanas, e por isso tomna-se necessario que os enfermeiros aprendam,
desenvolvam e, acima de tudo, que implementem nas suas praticas pericias de
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comunicagdo nas interagGes comunicativas mais complexas e delicadas. Assim,
pensar nas praticas de enfermagem, com coeréncia de pensamento critico, ético e

arnnharimantn da im
e £ e  NAA a

nortineia da enmiinina
1 AN an IFV ol A {1 il A

(Rt

o campo
das relagGes interpessoais.

Stefanelli (2005), corroborando no contexto de relagbes enire pessoas, diz
que a comunicagéo tem uma importante funcdo de transmitir mensagens de uma
pessoa para ouira, sendo a comunicagdo no ambiic da enfermagem: o
estabelecimento de um envolvimento significativo com o doente, que é uma das
principais fungSes da comunicagéo nos cuidados de enfermagem. E exatamente por
esse caminho comunicativo que o enfermeiro acolhe o doente, pesquisa dados
fidedignos sobre eie, a sua doenga, as suas necessidades, seniimenios e
pensamentos e oferece elementos para que ele desenvolva a sua capacidade de
autocuidado e para a satisfagéo das suas necessidades.

Dando coniribuigdo ao contexto, Ribeiro e Furegato (2003), diz que no quesito
de reiacionamenio interpessoai ha interagdo de duas personaiidades disiinias,
exigindo dos profissionais conhecimentos especificos humanistas no ato de assistir
ao ser humano no seu processo vital, ajudando-o a aproximar-se de sua prépria

unicidade e singularidade. E ainda da énfase, mosirando que na area da satde,

para que o trabalho seja desenvolvido de forma satisfatéria em equipe, ndo € levado
em consideragdo apenas pessoas com formagdes diferentes; incluindo experiéncias
e conhecimentos; demonstrando trabalho em equipe de forma ordenada e integrada.
Ressaltando ser necessaria a valorizagao e o respeito a cada um dos membros da
equipe fazendo com que cada um sinta-se humano, na pratica de cuidados a outros
seres humanos, e O processo comunicatvo é o primeiro passo para o
estabelecimento dessas relagdes.

Assim, ainda nas paiavras de Stefaneiii (2003}, reforga que o enfermeiro deve
fratar o paciente sempre se colocando em seu lugar, propondo a compreendé-lo e
ao mesmo tempo ajudando a amenizar seu medo proveniente da dor ocasionada
pela doenga, nesse sentido ainda mostra que, se o enfermeiro se empenhar a cada
dia no que se propde a fazer, iogo entendera meinor a siiuag@o do pacienie,
ajudando-o no processo de aceitagdo de sua enfermidade, procurando ficar bem
consigo mesmo para eficacia de sua recuperagéo. A rotina padronizada, dentro dos

conceitos de instrumentos bdasicos no cuidar, gera um resultado positivo no
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restabelecimento do paciente, e 0 despreparo sem planejamento das atividades que
resulta na ineficiéncia de tempo e sem reflexdo, voltadas a sua pratica, implica

esea dificulda

LS LS~

. de (ZINN; SILVA; TALLES, 2003).

Portanto, ndo ha como fazer uma assisténcia de enfermagem sem falar da
importancia do processo comunicativo e a tudo que a ela envolve. Um paciente pode
se curar com tratamentos farmacoldgicos e cuidados integrais, mas a comunicagéo é
primordiai neste processo, assim a subiende que a comunicagdo € também parie do
tratamento do paciente e ficar conversando, dando atengdo, falando palavras de
conforto com ele, muitas vezes é o proprio remédio (CERQUEIRA, 2009).

2.2.1 Comunicagdo Verbal

Segundo Phaneuf (2005) ao expiicar sobre a comunicagdo verbai, informa
que é a maneira que recebem as trocas quando se faz interferir a palavra. E um
conjunto de palavras que da um sentido ao que se quer explanar; é uma ferramenta
de relagédo, pela magica das palavras exprime-se as informagdes, os sentimentos, as
opinides, e as emog0es que recebem as pessoas para enirar em coniaio, e que
possam criar relagdes harmoniosas para que também possam desenvolver relagdes
significativas e profundas.

A competéncia do enfermeiro em comunicar verbalmente com o doente esta
inieriigada as varias dimensOes do cuidar da eniermagem, assim quando esia
interagdo com o paciente deve exprimir-se de um jeito a ser entendido e fazer
aceitar o que ele quer transmitir (PHANEUF, 2005).

Outra explanacéo feita por Riley (2004), é que a comunicag&o pode promover
o desenvolvimento de uma relaggo terapéutica, ou seja, esta ira contribuir para a
criagdo de empecilhos a esse tipo de comunicagdo. Outros obstéculos ainda podem
interferir na comunicagédo entre enfermeiro e paclente, que pode Iinfluenclar numa

2.2.2 Comunicagédo Nao Verbal

Sanios e Shiratori {(Z008), mencionam que a necessidade deeniender a
expressao ndo verbal dada pelo doente,e essa € de exirema valia pois reforca a
aproximagdo do enfermeiro e sua equipe com ele. Nessa aproximagéo, 0s

profissionais fazem um real estudo das necessidades do doente, e com isso o
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mesmo traca um plano terapéutico, para que possa ajudar na realizaggo de uma
assisténcia abrangente e sistematizada.

Para Silva (2005}, o dia 2 dia do enfermeirc e de sua e
olhar como um instrumento basico sempre sendo postoc em pratica pelos mesmos,
pois em todos os momentos da assisténcia ou cuidados com o paciente, deve-se ter
o intuito de captar todas as formas de emogbes e reagbes mostradas através da
comunicagao nao verobai do doenie.

Assim, é através desse olhar atento, que © profissional pode ler as
expressdes referidas do rosto do paciente, que por muitas vezes 0 mesmo n&o
consegue dizer ou até mesmo se esforcam por esconder seus sentimentos. Vale
dizer também, que por muitas vezes, a informagdo que ora € capiada airavés do
olhar atento do enfermeiro, torna-se as vezes hostil, pois para o doente algumas
partes do corpo dele sdo intimas, mas que conseguem ser alcangadas pelo
profissional através dos 6rgdos dos sentidos, com excegdo se houver algum
impedimenio que resguarde de ser observado (SILVA, 2005).

Nesse contexto, Santos e Shiratori (2008), deixa claro que para que a
comunicagdo possa ser em empregada como um instrumento basico dos cuidados
de enfermagem, € imprescindivel que o enfermeiro identifique os diferentes meios
que Os doenies possam prevaiecer-se para comunicarem-se deforma nao verbai e,
sobretudo que saiba correlacionar o sentido de cada processo, para que se constitua

© agdo comunicativa.

2.3 A IMPORTANCIA DA COMUNICAGAO ENTRE ENFERMEIRO E PACIENTE

Para Cianciarullo (2012), a comunicacéo no relacionamento com os cuidados
do paciente, deve ser utilizada como um instrumento de ajuda terapéutica, mas pra
gue isso seja autentico, é preciso que o enfermeiro tenha conhecimentos
fundamentais sobre as bases fedricas da comunicagcdo e adquirir habilidades de
relacionamento interpessoal para agir positivamente na assisténcia ao paciente.

Em vista disso, para que esse envolvimento com o paciente possa fluir de
maneira satisfatéria, deve entdo o enfermeiro, falar quando necessario, saber
escutar, dar aberiura para realizagao de pergunias, ser honesio, mosirar respeiio,
dispensar tempo suficiente para a conversa e mostrar interesse, entre outras
habilidades, conversar com o paciente e mostrar interesse (CIANCIARULLO, 2012),
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Esse tipo de comunicag@o promove a assimilagéo dos problemas por parte do

enfermeiro e consente uma melhor assisténcia ao paciente. Assim, deve fazer um
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mais condizentes a elaboracgo de um plano de cuidados, bem como a prestagio de
uma assisténcia qualificada de enfermagem (DOENGES; MOORHOUSE, 2012).

Stefanelli (1993) denomina a comunicagdo na relagdo enire enfermeiro e
pacienie como comunicagao ierapéuiica, exatamenie porque iem a iniengdo de
identificar e atender as necessidades de satide do doente e colaborar para melhorar
a préatica de enfermagem, ao criar chances de aprendizagem e despertamento nos
pacientes de sentimentos de plena confianga, para que se possa permitir que eles
se siniam satisfeiios e seguros.

Em consonédncia com o exposto, Pontes, Leitdo e Ramos (2008), quando o
enfermeiro conhece a importancia da comunicagio terapéuticas e suas diversas
influéncias no restabelecimenio da satide dos pacientes, € sempre necessario
avaiiar se esta ocorre de faio, de modo que se faga uma refiexdo sobre as
interconexdes desse cuidado ao cliente hospitalizado, buscando sempre a
contribuicdo para a melhoria da qualidade da assisténcia de enfermagem, sob a
dtica do processo de comunicagdo. De tal modo, os resultados dessa reflexdo
devem ser uiiiizados para gerarmos enfermeiros uma reiagdo onde 0s mesmos
possam frabalhar nos aspectos que favoregam o relacionamento interpessoal e, por
conseguinte, a comunicagéo terapéutica.

Em virtude de tudo, outro beneficio de uma boa comunicagzo é que a mesma
pode eviiar conifiiios ou ddvidas principaimenie devido aos procedimenios
realizados, pois uma comunicagdo adequada € aquela que tenta atenuar conflitos,
mal-entendidos e garantir objetivos definidos, para quaisquer solugbes de problemas
detectados na interagdo dos pacientes (SILVA, 2012).

Corroborando com o exposio, Cerqueira {Z009), enfaiiza que a comunicagao
adequada tem sido esquadrinhada por diversos tipos de grupo sociais, pois cada vez
mais as pessoas reivindicam agbes para que se possa garantir melhorias no
processo de salde, onde o interesse em conhecimento e esperanca de um
atendimenio humanizado vem aumentando.

Para Trevisan (2012), os enfermeiros sdo o conduto principal de contato
intimo, pessoal e continuo com os pacientes internados, além de claro, o mesmo
profissional precisar se envolver nos processos gerenciais e com toda a parte da
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burocracia do hospital. S@o os enfermeiros autores e responsaveis pela

implementagéo do cuidado para cada paciente, de forma individualizada, dando para

cada um, crientacBes e prestacdo de informacdes completas, concisas sobre os
procedimentos que os integranies da equipe de enfermagem, ou os ouiros
profissionais da satide, desempenhar&o com ele e para ele.

Por isso, Nassar (2015) diz que é no processo comunicativo, seja ele verbal e
nao-verbai, deve foriaiecem o vincuio afetivo enire o profissionai de enfermagem e o
paciente, proporcionando uma relagdo intersubjetiva com énfase nas necessidades
individuais de cada ser doente.

Por isso a comunicagdo, como instrumento basico, é tida como uma
ferramenia imprescindivel para a humanizagao da assisiéncia em enfermagem ao
doente, devendo esse instrumento ser percebido, tanto a partir da linguagem verbal
quanto da n&o-verbal, pois toda a observagéo do sistema de comunicagdo verbal
possibilita ao profissional de enfermagem, uma relagdo com o paciente, onde se
possa também perceber caracterisiicas da comunicagdo nao-verbai, sendo esias
reveladas através de sinais, gesto se movimentos que expressam mensagens e,
dessa forma, o enfermeirc possa compreender as reais necessidades do paciente
(MORAIS, 2009).

Pagiiuca (2013), ainda reforga que quai o digiogo € um dos eiemenios
fundamentais para se pensar no cuidado, que é a marca do fazer em enfermagem,
para tanto é necessario levar em conta que o fratamento e a cura ndo ocorrem
somente pela intervengdo técnica-tecnoldgica-medicamentosa, pois a doenga ndo
habita um corpo maieriai bioiégico somenie, mas o corpo de um ser que, como iai,
expressa, ha sua materialidade biol6gica, a dimens&o sensivel que o qualifica como
humano. Por isso o cuidado humano e o humano no cuidado sdo fundamentais, e a
comunicagdo que deve haver enire ambos, torna-se primordial ao restabelecimento

de cura do pacienie.

2.4 TECNICAS DE COMUNICACAO PARA O RELACIONAMENTO ENTRE
ENFERMEIRO E PACIENTE

No quadro 1, estdo apresentadas aigumas técnicas que o enfermeiro pode
utilizar na implementag&o do processo de enfermagem para o uso da comunicag&o.
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‘.
8

Capacidade do enfermeiro em demonsirar, pela

comunicagdo ndo verbal, o seu interesse pelo doente,

ESCUTA .
enquanto observa as reagdes deste face as mensagens
recebidas.
SILENCIO Capacidade do enfermeiro comunicar ao doente, de forma
n3o verbal, a sua aceitagao.
- InstrugBes/orientagbes dadas ao doente com o intuito
ORIENTACAC
deste Saber o que se espera dele.
COMENTARIOS Observagbes de ambito geral capazes de direcionar a
ABERTOS interagéo e encorajar o doente a prosseguir.
REDUGAO DA Entre enfermeiro e doente transmitindo a mensagem de
DISTANCIA gue o enfermeiro quer estar préximo do doente
Reconhecimento da importancia do doente na interagéo
CONSIDERAGAO
- Validaggo da interpretacdo da mensagem por parte do
RECAPITULAGCAO
enfermeiro ao doente.
Remeter ao doente as suas proprias ideias,
REFLEXAO sentimentos,questdes e contetido, com o intuito deste
reconhecer a importancia das mesmas.
- Pede input adicional ao doente de forma a compreender a
CLARIFICACAO ]
mensagem recebida.
e O desejo do enfermeiro em compreender o significado de
VALIDAGAO o _ .
sinais ou conotagéo de palavras especificas emitidos pelo
CONSENSUAL
doente.
- Quest6es ou afirmagdes com o intuito de ajudar o doente
FOCALIZAGCAO ] . -
a desenvolver uma ideia.
Revisdo através da qual é feita uma constatagdo dos
SINTESE

principais temas discutidos durante a interacdo.

PLANIFICAGAO

Decisdo mutua relativamente a finalidade e dire¢do das

interacOes futuras.
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Além das técnicas de comunicagao, existe o querer cuidar do profissional, e
esses cuidar € complexo e envolve necessidades bio-psico-sGcio-espirituais e
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Para haver o cuidado eficaz, ambos os sujeitos precisam compreender os sinais que
determinam as relagdes interpessoais, seja pelos gestos, expresstes ou palavras
(SIQUEIRA et al.,2006).

Diante disso, para os pacienies, 0 cuidado de enfermagem configura-se como
manifestagbes de atencdo, carinho e paciéncia, comportamento propric na
afetividade que deve ocorrer quando as pessoas esido em interagéo. Eles esperam,
portanto, que o cuidador tenha disposicdo para atendé-lo e que o faga de modo a
considera-io “como ser humano” (SiLVA ef ai.,Z2001).

Segundo Kohlrauschef al. (2000) ao falar de relacionamento, ele trata que ao
iniciar qualquer relacionamento com o ser que se vai cuidar, comecga através do
olhar, tentando conhecer esse alguém. Dal, segundo ele, se formos bons
observadores, conseguiremos ier, nesse primeiro oinar, como o ser se sente. Se item
medo, afligdo, questionamento, se esta tranquilo, se esta tenso, se ndo quer se
envolver, se quer ou ndo ser cuidado.

Nesses contextos, qualquer ato que envolve comunicagdo interpessoal tem
interiace enire os sujeiios envoividos. Assim como devemos esiar sensiveis ao
mundo do outro quando tocamos, o outro também vai estar sensivel ao nosso
mundo, na forma como tocamos e o que esta expressando nossa linguagem verbal
e nao verbal. As respostas e as interagces que se estabelecem a partir daf, véo
esiar esireitamenie vincuiadas a esse eniendimenio, percepgdo e sensibiiidade
mutuas (KOHLRAUSCH ef al., 2000).

A comunicagdo, portanto, é essencial para uma melhor assisténcia ao cliente
que esta vivenciando o processo de hospitalizagdo, podendo resultar em estresse e
sofrimenio. Para ianio, o enfermeiro € capaciiado a reconhecer a inieragdo
enfermeiro—cliente, estabelecendo atifudes de sensibilidade e empatia entre todos,
contribuindo com a assisténcia humanizada (SIQUEIRA et al., 2006).

2.5 A COMUNICACAO TERAPEUTICA COMO SUPORTE NA RELAGAO DE
AJUDA

A comunicacgo interpessoal ocorre em todo o momento no desempenho do
profissional de enfermagem, podendo, contudo, ser terapéutica ou ndo terapéutica.
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Lalanda (1995, p. 29) perspectiva que a comunicagdo enfermeiro/doente deve ser

terapéutica, pois afirma que “comunicar, enquanto arte profissional, tem de se
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recorrer a essa “arte” na sua pratica quotidiana (...) como uma atitude terapéutica
gue promova a independéncia e favorega a cooperagdo do internado”. Podemos
depreender que a comunicagéo € terapéutica quando ajuda, quando promove,
quando da oporiunidade ao doenie de crescer, amadurecer, equiiibrar-se e ser
atendido nas suas necessidades.

Na opinido de Riley (2004), a comunicagao terapéutica é o suporte da relagdo
de ajuda terapéutica. Com a relagdo de ajuda o enfermeiro desenvolve-se,
conhecendo-se meinor e ajuda o doenie a desenvoiver-se iambém. Segundo a
mesma autora, a relagdo de ajuda distingue-se das relagbes de caracter social, no
sentido em que é estabelecida em beneficio do doente, enquanto as relagdes entre
familiares e amigos visam uma satisfagdo mutua de necessidades. Em particular, “a
reiagdo ciiente/eniermeiro visa ajudar o ciienie a aicangar e manier um nivei piimo
de salide’, uma vez que, existe “confianga mutua e responsabilidade em assistir os
outros que caracteriza a verdadeira relagéo profissional” (RILEY, 2004, p. 26).

A comunicagdo, ao constituir um velculo para o estabelecimento de uma
reiagdo de ajuda ierapéuiica, € o meio airavés do quai as pessoas infiuenciam o
comportamento das outras, sendo, entdo, critica para o sucesso das intervengtes de
enfermagem. Como refere Phaneuf (2005) a comunicagédo e a relagdo de ajuda é
considerada fatores importantes na humanizagio e qualidade dos cuidados, sendo a
comunicagdo uma ferramenia de base para a insiauragdo da reiagdo de ajuda.
Também Lazure (1994) afirma que a profissédo de enfermagem € essencialmente
uma profissdo de ajuda, exercendo a sua agéo junto da pessoa através da relagéo
de ajuda. Esta relagdo tem por objetivo dar ao doente a possibilidade de identificar,
seniir, escoiner e decidir se eie quer e/ou deve mudar.

Segundo Lage (1996), os enfermeiros dada a sua funcdo de gestores da
relagéo precisam ponderar e ter presente que os seus comportamentos podem ter
efeito positivo, a de desencadear uma relagéo aberta, ou pelo confrario, um efeito
negaiivo a de bioquear, inibir ou distorcer ioda a comunicagdo com o doente. Desia
forma, os autores Bertoneet al. (2007) referem que a comunicagdo no dmbito da

salide precisa ser terapéutica, pois objetiva o cuidado e através deste favorece a
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tranquilidade, autoconfianga, respeito, individualidade, ética, compreensado e empatia
pela pessoa cuidada.

Durman (2003) num es
enfermeiros reconheceram a importancia da comunicagéo terapéutica nos cuidados
prestados ao doente, apontam falhas no relacionamento interpessoal e referem uma
maior necessidade em ouvir os doentes, terem mais leifuras sobre o assunto e
pianear suas agdes, ievando em consideragdo o cuidado hoiistico. Esta iomada de
consciéncia pelos enfermeiros da importancia dos conhecimentos sobre
comunicagdo humana, relagdo de ajuda terapéutica e uso consciente deste saber foi
0 ponto de destaque deste estudo.

Conhecendo a imporiancia da comunicagao ierapéutica e suas infiuéncias no
restabelecimento da salide dos doentes, Pontes, Leitdo e Ramos (2008) referem
gue se deve avaliar se esta ocorre, de modo que se considere relevante realizar
uma reflexdo sobre as interfaces desse cuidado ao doente hospitalizado, de forma a
coniribuir para a meinoria da quaiidade dos cuidados prestados, sob 0 prisma do
processo de comunicagao.

Assim, vé-se a comunicagdo como um processo que pode ser utilizado como
instrumento de ajuda terapéutica. Para tanto, o enfermeiro deve ter conhecimentos
fundamentais sobre as bases fedricas da comunicaggo e adquirir capacidades de
relacionamento interpessoal para agir positivamente na prestagdo de cuidados ao
doente (Bertone et al., 2007).

Competéncia do profissional de satde em usar conhecimento sobre
comunicagdo humana para ajudar o outro a descobrir e utilizar sua
capacidade e potencial para solucionar conflitos, reconhecer as limitagtes
pessoais, ajustar-se ao que ndo pode ser mudado e a enirentar os desafios
a auto realizagédo, procurando aprender a viver da forma mais saudavel

possivel, tendo como meta encontrar um sentido para viver com autonomia
(STEFANELLI; CARVALHO; ARANTES, 2005, p. 65).
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identificar e atender as necessidades de satide do doente e contribuir para melhorar
a pratica de enfermagem ao criar oporiunidades de aprendizagem e despertar nos

doentes sentimentos de confianga, permitindo que eles se sintam satisfeitos e
seguros (OLIVEIRA ef ai., Z2005).

O enfermeiro ao conviver com o doente por mais tempo que outros
profissionais da satde, principalmente quando se trata de uma doenga crénica que

exige um cuidado mais prolongado, ambos experimentam um conjunto de
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fendmenos, sentimentos, pensamentos e reagdes que podem interferir
beneficamente no processo de comunicagéo. Entre eles estdo a empatia, o respeito
Segundo Stefanelli (2003) ectes s30 trés elementos chave do
processc comunicativo, para que a comunicagdo interpessoal seja efetiva,
terapéutica ou adequada.

A empatia é muitas vezes confundida com a identificac8o e simpatia. Para
que a inieragdo com o doenie se tome ierapéuiica o enfermeiro iem de tentiar
perceber a experiéncia do outro, como este a vivencia, estando sempre atento para
ndo perder o seu papel de profissional ou mesmo a sua identidade. Quando esta
percepgdo do mundo do outro acontece pode-se dizer que esta presente a empatia.
A empatia e 0 envoivimenio emocionai sdo fundameniais para que o enfermeiro
compreenda o mundo do outro. Somente assim ele pode oferecer um cuidado
individualizado, respeitando as crengas, os valores e a cultura do doente
(STEFANELLLI, 2003).

Rogers (1974) também estudou o significado e vaior da empatia e afirma que
esta promove o crescimento das relagdes humanas. Acrescenta que ser empatico é
entre outras situagdes ser sensivel, em todos os momentos com a outra pessoa,
quando esta expressa seus sentimentos, € entrar no mundo dela sem julga-la.

Para Rogers (i974) o respeiio peia pessva € denominado de aceitagao
positiva incondicional. Isto significa aceitar os outros por aquilo que s&o e ndo pela
maneira como se comportam ou caracteristicas especiais que possuem. Para este
autor, esta atitude é possivel quando exisie respeito pelas capacidades e
poienciaiidades do outro. Significa aceitd-io com os seus seniimenios, emogdes e
raciocinios adequados ao seu ritmo de mudanga. Riley (2004, p. 111) acrescenta
que ser respeitado “faz a pessoa sentir-se importante, cuidada e vélida®.

Segundo Lazure (1994), as capacidades de escuta jamais serdo
desnecessarias na profissdo de enfermagem, pois sO a aiitude de disponibiiidade e
escuta poderdo conduzir a uma relagéo de confianga e respeito. Define escuta ativa
como a capacidade de ouvirmos com todos os nossos sentidos, a fim de identificar
as reais necessidades do doente.

Peio exposio, podemos afirmar que, no desenvoivimenio GO Pprocesso
terapéutico existem técnicas de comunicag@o terapéutica que facilitam a interagéo
enfermeiro/doente. Ao utiliza-las o enfermeiro deve considerar cada uma delas

particularmente para cada situagéo especifica.
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Riley (2004) refere que o enfermeiro na implementagéo do processo de
enfermagem deve recorrer a técnicas de comunicagao terapéuticas como:

v Escuta capacidade do enfermeiro em demenstrar, p
mensagens recebidas;

v Siléncio, capacidade do enfermeiro comunicar ao doente, de forma nao
verbai, a sua aceiiagao;

v" Comentérios abertos, observagGes de ambito geral capazes de direcionar a
interagdo e encorajar o doente a prosseguir; Redugdo da distancia, entre enfermeiro
e doente fransmitindo a mensagem de que o enfermeiro quer estar préximo do
doente;

v' Consideragdo, reconhecimento da importancia do doente na interagéo;

v" Recapltulagédo, validagdo da Iinterpretagéo da mensagem por parte do
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v’ Reflexdo, remeter ao doente as suas préprias ideias, sentimentos,
questdes e contelido, com o intuito deste reconhecer a importancia das mesmas;

v’ Clarificagdo pede input adicional ao doente de forma a compreender a
mensagem recebida;

v’ Validagdo consensual, demonstra o desejo do enfermeiro em compreender
o significado de sinais ou conotacdo de palavras especificas emitidos pelo doente;

v’ Focalizagéo, questdes ou afirmagdes com o intuito de ajudar o doente a
desenvolver uma ideia;

v Sintese, revisgo através da qual é feita uma constatagéo dos principais
temas discutidos durante a Interagao;

...............
interagdes futuras.

Stefanelli (2003) também estudou a comunicagdo terapéutica
enfermeiro/doente referindo que as técnicas de comunicagio terapéutica podem ser
ciassificadas em irés grupos: de expresséo, de ciarificagdo e de vaiidagdo. Contudo,
na nossa pratica didria s&o frequentes a utilizaggo de técnicas de comunicagéo néo
terapéuticas, ou seja, as que dificultam a interagdo enfermeiro/doente e
consequentemente dificultam a implementag&o do processo de enfermagem.

Segundo Riiey (2004) estas iécnicas de comunicagio n&o ierapéuiica dizem
respeito a: N3o escutar, em que o enfermeiro coloca as suas necessidades acima
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das necessidades do doente; inUmeros sdo os fatores que podem provocar a
ocorréncia deste tipo de comunicagéo, as condigbes emocionais e de salide do
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concentragdo, de ateng&o, sobrecarga de trabalho, fadiga, entre outros;

Assim, ainda é questionavel o julgamento, aprovando ou reprovandoc 0s
relatos do doente, demonstrando a aprovagéo ou reprovagdo do comportamento do
doente emitindo juigamenio da situagao retira do doenie a oporiunidade de tomar as
suas proprias decisGes; acalmar, tentando dizer a palavra magica, negando o medo
e sentimentos do doente; transmite ao doente auséncia de sentimento empatico, que
traduz falta de sensibilidade e consideragdo pelos sentimentos do doente; Rejeigédo,
recusando discuiir os iemas com o doenie; defesa, tenitando proieger aiguém ou
alguma coisa do feedback negativo, negando ao doente o direito de exprimir a sua
opinido; aconselhamento, negando ao doente a palavra como parceiro na tomada de
decisdo; dizer ao doente sobre o que deve pensar, como comportar-se ou o0 que
fazer, pode significar que o enfermeiro sabe o que € meinor para o doenie e gue
este é incapaz de tomar decisdes retardando o seu desenvolvimento para a
independéncia e autonomia.

Stefanelli (2003), ainda reforga que ndo se pode responder com estereétipos
o pacienie, ao uiiizar expresstes verbais banais e sem significado, o enfermeiro
nega o significado da comunicagédo ac doente, € necessario mudar de conversa, o
enfermeiro dirige a interagdo para areas de seu interesse, levando & n&do existéncia
de discuss&o de temas importanies para o doente, e outro ponto ainda relatado pelo
auior é que n&o se pode coiocar ¢ paiernaiismo onde o enfermeiro o coioca num
plano superior, evidenciando condescendéncia em relagédo ao doente.

Saraiva (2003) afirma que os enfermeiros quando confrontados na sua pratica
diaria com a doenga grave e com a morte, tentam muitas vezes protegerem-se da
anguUsiia que esias siiuagbes geram, adaptando tanias vezes um distanciamenio
emocional nada favoravel ao doente. Confrariamente a esta perspectiva, os
discursos destes doentes evidenciam uma relag@o de ajuda e empatia assente no
carinho e dedicagéo, e até no humor dos enfermeiros.

Vaie ainda ressaitar que o hospiiai emprega grande nimerc de profissionais
especializados, oferecendo servigos com alto grau de especializagdo. Existe no
hospital uma grande divis&o de trabalho exigindo habilidades técnicas diversificadas.
Em decorréncia desses fatos, o hospital tem grande necessidade de coordenagao
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de suas atividades e os sistemas administrativos estdo em evolugédo constante. O

hospital moderno exibe um conjunto de finalidades: a assisténcia ao doente, o

ancinn a a
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quisa, mpenha 20 mesme temneo ¢ panel de hotel, ceniro de
tratamento, laboratério e universidade, onde, além de se aplicar os conhecimentos
existentes para a cura dos enfermos, se transmite a experiéncia passada a novos
elementos e se olha o futuro através da experimentagéo ativa ou da observagéo

passiva, contribuindo para o progresso das ciéncias médicas (NASSAR, 2003).
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3 METODOLOGIA
3.1 TIPO DE ESTUDO

O trabalho de uma revis3o de literatura descritiva, Se
trata-se de um resumo de literaturas especializadas sobre o tema que se pretende
abordar e desenvolver, onde o pesquisador colocara sua ideia, mas sempre
abrangendo achados significativos do autor principal, que contribua para o
desenvoivimenio do assunic. O esiudo inciui: ariigos, teses, disseriagoes,
monografias, livros e manuscritos. Com base em todo material revisado procura-se
fazer uma discuss@o entre os autores, avaliando os pontos positivos e negativos
para chegar a um resultado final.

O esiudo de revisdo bibiiografica de acordo com Gii (1898) € uma revisédo
rigorosa da literatura de matérias ja publicados, como artigos cientificos e livros, este
tipo de pesquisa, permite uma cobertura mais ampla do fendmeno a ser estudado.

O presente estudo, entdo, seguira as etapas sugeridas por Gil (2010). Sendo
esias: “Escoina do tema; ievantamenio bibiiografico preiiminar; formuiagdo do
problema; elaboragdo do plano proviséric de assunto; busca de fontes; leitura do
material; fichamento; organizagéo ldgica do assunto e redagao do texto”.

Assim ap0s a escolha do tema, para podermos realizar uma boa revisdo um
dos primeiros passos a serem definidos € uma quesido adequada (formuiagao do
problema), bem formulada e clara, dessa forma este estudo discutiu a importéncia
da comunicagéo, como um instrumento basico do trabalho de enfermagem.

3.2 IDENTIFICAGAO E LOCALIZAGAO DAS FONTES

Para darmos resposta a nossa questdo, foi iniciaimente identificado as fontes
capazes de dar resposta a solugio do problema em quest@o. Foi realizada uma
busca por artigos e trabalhos académicos mais atuais, além de teses, periédicos,
visando encontrar o maior nimero de informagdo possivel para o embasamento
tedrico deste trabalho. Os termos de busca utilizados para essa pesquisa foram:
“comunicacdo”, “cuidado e enfermagem”. O processo envolveu uma ampla revisdo
da literatura a fim de identificar os estudos que avaliassem a comunicagdo como

________ o AL ge __ e
i

processu I.EIdeUlIbU efr1 en fm'agem.
Para isso foram pesquisados artigos de varias bases de dados, optando por
utilizar as bases de dados Scielo e Lilacs, Google académico, por entender que

foram nessas bases onde mais se enconfrou temas relevantes ao assunto abordado,
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as pesquisadas foram feitas entre os meses de setembro de 2017 a outubro de
2018. Durante esse perfodo foram pesquisados e selecionados 59 artigos cientificos;

dontra ne
gen o

Nl

quais foram excluidos estudos que n3o priorizavam as palavras chaves.
Dos 59 artigos cientificos encontrados, apds leitura dos mesmos foi feitc um
fichamento com a sele¢do do material, para selecionar os que mais iriam contribuir
para o frabalho sobre comunicagdo nos cuidados de enfermagem, e feito uma
seiegdo de 47 ariigos que foram usados por {odo o trabaiho de conciusdo de curso.

Destes foram usados 14 artigos para a analise e discussdo dos resultados.

3.3 ANALISE DOS TEXTOS

Em um estudo de revisado bibliografica € necessario se certificar de que o
material que esta sendo utilizado é de fonte fidedigna, assim se faz necessario a
apreciacao critica para analisar a qualidade dos artigos, para dessa forma decidir se
os resultados destes artigos sdo relevantes ou ndo (GIL, 1999).Para a leitura critica
do material se sugere que se iniciei por uma leitura exploratéria, seguida de uma
leitura seletiva, para que entdo se realize uma leitura analitica e finalmente uma
leitura interpretativa (GIL,2010).

A tarefa de andiise impiica, em um primeiro momernio, a organizagac de todo
o material, dividindo-o em partes, relacionando essas partes e procurando identificar
nele tendéncias e padrdes relevantes. Em um segundo momento, essas tendéncias
e padroes sdo reavaliados, buscando-se relagdes e inferéncias em um nivel de
abstragdo mais eievado (Gii., 2010).

As referéncias bibliograficas de todos os estudos pesquisados e considerados
relevantes para o trabalho em questdo foram examinadas detalhadamente os
autores foram todos mencionados de acordo com as informagfes retiradas dos
ariigos, medianie a necessidade de esciarecimento dos dados. Us tituios e resumos
depois de selecionados foram avaliados pela orientadora para verificar a relevéncia
do estudo para esta revisdo. Os estudos considerados relevantes foram avaliados
em comum acordo com a orientadora e o académico a fim de discutir a incluséo ou

exciusdo nesta revisgo.

3.4 DESENVOLVIMENTO DA PESQUISA
Gil (2010) refere que apds o fichamento do material selecionado e antes da

redagdo do reiaidrio se faz necessério a organizagéo das principais ideias obiidas de
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modo a atender aos objetivos do estudo. Assim, durante a leitura minuciosa do
material selecionado, foram produzidas as categorias de andlise. Foram
identificadas as se

. .
uintae cateaoriae: o a
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praticas para o sucesso da amamentagdo; insfrugbes as mé&es durante a
amamentagéo; a sistematizagio de enfermagem frente a pratica da amamentagao;
legislagBes que regulamenta as praticas do aleitamento materno desde o pré-natal &

amamentagao.

3.5 ASPECTOS ETICOS

De forma a atender os preceitos éticos de um estudo de referéncia
bibiiografica, todos os auiores uiilizados nesta pesquisa foram minuciosamente
referenciados no corpo do texto e na lista de referéncias, respeitando a lei de direitos
autorais.
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Fizeram parte da amostra discursiva do presente estudo 14 artigos que foram

anaiisados minuciosamenie, sendo esies exposios no quadro JZ.

1993 MAMBRIANI | O papel do enfermeiro frente aos fatores que'
interferem na comunicacio.
1994 LAZURE A comunicagéo terapéutica enfermeiro/doente.
Atuagdo do Enfermeiro frente ao processo de
1995 LALANDA L
comunicagio.
2001 GONGALVES [ O papeli do enfermeiro firente aos faiores que
interferem na comunicagéo.

Comunlcagao como lnstrumento baSIOO no cu1dar

humanizado em

enfermagem ao  paciente

hospitalizado.
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A amostra discursiva foi dividida em quatro topicos, que serviu para melhor

expor as anaiises apreseniadas nessa pesquisa, buscando discuiira imporitancia da
comunicagdo, como um instrumento basico no cuidado em enfermagem, entre
paciente e famflia. Dentro dessa anélise, e discusséo tedrica, foi analisado, a visdo
dos autores sobre o referido assunto, podendo contrastar as ideias de que s&o

varias as agdes do enfermeiro no que diz respeiio & comunicagio.

4.1 A COMUNICACAO - INSTRUMENTO BASICO PARA O CUIDAR

No primeiro topico trata-se da tematica do conceito da comunicagéo para o
cuidar, assim Giiveira (2007}, informa que & comunicagio como insirumenio para o
cuidar em enfermagem, é uma forma humanizada, e portanto é imprescindivel que a
equipe de profissionais de salde desenvolva a sua percepgdo, para que ao
aproximar-se do seu cliente possa possibilitar uma expressdo plena do que
comunica e do que € comunicado, refieiindo-se em um cuidado individuaiizado.

Corroborando com o exposto, Moraes (2009), diz que a comunicagio na
relagdo paciente profissional de enfermagem mostra-se como um instrumento basico
na construgdo de estratégias que almejem um cuidado humanizado como, por
exempio, uiilizagdo de uma iinguagem acessivei, vaiorizagdo da escuia atentiva, de
um sorriso que expresse confianga, de um olhar que demonstre tranquilidade, de um
toque carinhoso que proporcione apoio e conforto, € uma palavra de &nimo que
eleve a autoestima do paciente (OLIVEIRA, 2007).

A comunicagdo surgiu como um instrumenio de necessidade humana bésica,
pois entendemos que ela é vital para comunicagdo e uma vida melhor, desde
tempos muito antigos a comunicagio ja era utilizada, e nos dias atuais ela se tornou
indispensavel para que possamos inteirar com outras pessoas, e na area ndo é
diferenie, eia € de exirema imporiancia para caracierizar um bom eniendimenio
entre enfermeiro/paciente (MORAIS, 2009).

E importante destacar que, com o passar dos anos, as relagdes entre as duas
areas se expandiram, sendo preponderantes, nos dias atuais, na gestdo da
comunicagao e no reiacionamenio com o clienie/paciente, em instituigoes salde. Se
tratando de uma unidade hospitalar, a comunicagéo torna-se ainda mais necessaria,
em virtude da complexidade deste tipo de organizagao.
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Segundo Nassar (2003), o hospital precisa de uma gestéo adequada, em que

relacionamento com seus pliblicos”.

A comunicagdio hospitalar requer um ntimero de profissionais especializados,
oferecendo servicos com alto grau de especializagio. Existe no hospital uma

Anies " - . -
grande divisBo de frabelthe exigindc habilidades tScnicas diversificadas. Em

decorréncia desses fatos, o hospital tem grande necessidade de coordenagéio
de suas atividades e os sistemas administrativos estio em evolugio
constante. (...) O hospital modemno exibe um conjunto de finalidades: a
assisténcia ao doente, o ensino e a pesquisa. Desempenha ao mesmo tempo
o papel de hotel, centro de tratamento, laboratério e universidade, onde, além
de se aplicar os conhecimentos existentes para a cura dos enfermos, se
transmite a experiéncia passada a novos elementos e se olha o futuro através
da experimentacio ativa ou da observagdo passiva, contribuindo para o
progresso das ciéncias médicas (TEIXEIRA, 1983, apud NASSAR, 2006, p.2).

Considerando que a enfermagem se apresenta como um encontro entre o ser
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fundamental na prética do cuidar humanizado a partir de uma interagdo efetiva com
o paciente hospitalizado, oportunizando uma comunicagdo genuina como um
processo que visa a criagdo de espagos que viabilizem a satisfagio do ser doente
em suas necessidades, ao permitir esie partiinarem sua vivéncia, angusiias, medos,
ansiedade e insegurangas. Nesse enfoque, o cuidado, no sentido de uma prética
assistencial humanizada, deve estar centrado na necessidade de comunicagéo
como estratégia de aproximar o cuidador do ser cuidado (OLIVEIRA, 2007).

Vaie ressaitar que a comunicagdo, como instrumenio basico para a
humanizagdo da assisténcia em enfermagem ao doente, deve ser percebida, tanto a
partir da linguagem verbal quanto da n&o-verbal, visto que a observag&o do sistema
de comunicagé&o verbal possibilita ao profissional de enfermagem, na relagéo com o
pacienie, perceber caracteristicas do ndo-verbai, reveiadas em sinais, gesios e
movimentos que expressam mensagens e, dessa forma, compreender as
necessidades reais do paciente (MORAIS, 2009).

Desse modo, os profissionais de enfermagem devem utilizar a comunicagéo
como instrumenio para humanizar o cuidado, diaiogando com o pacienie visando
esclarecer duividas quanto ao seu tratamento, exames diagnésticos ou
procedimentos clinicos, minimizando sua ansiedade causada pela sua condigéo de
passividade imposta pela doenca e hospitalizada (NASSAR, 2003).
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A interagado dialégica entre o cuidador e o ser cuidado se apresenta como
uma possibilidade de construgdo de praticas assistenciais humanizadas, logo, &
inegavel a relevanci comuni Isior ra no gue conceme
humanizag&o do cuidado em enfermagem, visto que possibilita equipe compreender
as necessidades do ser paciente vuinerabilizados pela doenga e hospitalizagéo

(Oliveira, 2007).

4.2 BENEFICIOS DA COMUMICAGCAO NO RESTABELECIMENTO DA SAUDE

A comunicagdo é essencial para um melhor cuidado com o doente e familia
gque vivenciam um processo de hospitalizagdo, podendo resultar em stress e
soirimento. Por isso o enfermeiro iem o compromisso e a obrigagdo de inciuir as
familias nos cuidados de satude (MAESTRI; CARISSIMI, 2005).

O significado que a famflia tem no bem-estar e satide de seus membros
obriga os enfermeiros a aproveitar este capital de influéncia e a prestar cuidados
cenirados na famiiia, como parie integranie da pratica de eniermagem. Como
referem alguns autores (GONCALVES et al., 2001), o infemamento e a doenga
despertam vivéncias emocionais, ndo s6 no doente como na familia. A familia
constitui um recurso para a vida e um apoio ha doenga.

E diante deste cendrio que a comunicaggo, de forma pianejada, apresenia-se
fundamental. Os gestores precisam entender a importancia de agées comprometidas
com os valores e a missdo da organizagdo, capazes de fazer chegar de modo
eficiente as informagdes necessarias aos diversos publicos. “Os servicos de satde
devem repensar sua visdo e inciuir pianejamenios esirai€égicos de comunicacdo
organizacional nas atividades profissionais deste ramo para que os estudos em
relagdo ac paciente evoluam®” (MAESTRI; CARISSIMI, 2005).

Durante o adoecimento o paciente encontra-se muito debilitado, neste periodo
o mesmo fica mais vuineravei e na maioria dos casos um esiabeiecimenio de um
didlogo atras da comunicagdo podera fazer toda e qualquer diferenga, sendo que
através dela sera possivel estabelecer um contato mais préximo ao paciente e
procurando sempre atender as suas reais necessidades, criando assim um vinculo
para o beneficio e auxiiio para o proprio doenie (NASSAR, 2003).

Dessa forma a comunicagdo € de suma importdncia na pratica de
enfermagem, pois permite ao profissional estabelecer um relacionamento de
frabalho com os pacientes, ajudando-os a suprir suas necessidades em relagdo a
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saude (POTTER; PERRY, 2002). As mesmas autoras assinalam que através da
comunicagéo séo criadas condigdes, para que o profissional de enfermagem efetive

mudancas nn intantn da nromaver n ham.actar dn nacienta
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Assim, desenvolver as habilidades de comunicagdo € de fundamental
importéancia para os profissionais da area de saide, em especial os enfermeiros, que
devem conhecer o significado das mensagens enviadas pelo paciente para entfo
eiaborar um piano assistenciai adequado para atender as necessidades do mesmo
(MORAES, 2009).

Para Silva (1996), a comunicagdo adequada e efetiva € aquela que tenta
diminuir conflitos, mal entendidos para atingir objetivos definidos na solugdo de
probiemas deteciados em situagtes de inieragao com os pacienies. Stefaneiii{1593)
completa esse pensamento colocando que é através de um relacionamento efetivo
com o paciente, que o enfermeiro oferece-lhe apoio, conforto, informacgéo e desperta
seu sentimento de confianga e autoestima.

a forma eficaz, que o profissional tem para ajudar seu paciente com dificuldades, na
medida em que possibilita conhecé-lo como pessoa e identificar suas necessidades.

O essencial para que os enfermeiros desenvolvam uma comunicagéo eficaz é
estabeiecer um reiacionamenio empaiico. O iniensivisia consiréi esia empaiia
através de encontros que, mesmo sendo rapidos, devem ser feitos com honestidade
e sensibilidade para identificar as necessidades de cada paciente. E necessério
também, que o enfermeiro considere a individualidade, os valores e crengas dos
pacientes, e uiiiize uma iinguagem ciara, de acordo com o nivei de insirugdo dos
mesmos, permitindo assim uma avaliagdo mais fidedigna de suas necessidades
(SILVA, 1996).

4.3 TECNICAS DE COMUNICAGAO TERAPEUTICA

Atendendo a perspectiva de Stefanelli (2003), podemos falar de uma técnica
de comunicagao terapéutica no ambito das técnicas do grupo de expressdo, na qual
estdo implicitas estratégias que estimulam e facilitam a expressé@o de pensamentos
e sentimentos do doente e desta forma estabelecem um clima propicio de interagéo
enfermeiro/doente, que foi notdrio nas expressdes reveladas pelos doentes.

A comunicagéo interpessoal ocorre em todo o momento no desempenho do
profissional de enfermagem, podendo, contudo, ser terapéutica ou nédo terapéutica.
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Lalanda (1995, p. 29) perspectiva que a comunicaggo enfermeiro/doente deve ser
terapéutica, pois afirma que “comunicar, enquanto arte profissional tem de se

anrandar analicar a enhratiidn
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recorrer a essa “arte” na sua pratica quotidiana (...) como uma atitude terapéutica
que promova a independéncia e favorega a cooperacdo do internado”. Podemos
depreender que a comunicagdo é terapéutica quando ajuda, quando promove,
guando da oporiunidade ao doenie de crescer, amadurecer, equiiiorar-se e ser
atendido nas suas necessidades.

A comunicagdo, ao constituir um velculo para o estabelecimento de uma
relacdo de ajuda terapéutica, € o meio através do qual as pessoas influenciam o
comporiamento das ouiras, sendo, enido, criiica para o sucesso das iniervengdes de
enfermagem. Como refere Phaneuf (2005) a comunicagéo e a relagéo de ajuda s&o
considerados fatores importantes na humanizagéo e qualidade dos cuidados, sendo
a comunicagdo uma ferramenta de base para a instauragdo da relagdo de ajuda.
Também Lazure (1994) afirma que a profiss@o de eniermagem €& essenciaimenie
uma profissdo de ajuda, exercendo a sua agao junto da pessoa através da relagéo
de ajuda. Esta relagd@o tem por objetivo dar ac doente a possibilidade de identificar,
sentir, escolher e decidir se ele quer e/ou deve mudar.

Connecendo a importancia da comunicagdo ierapéuiica e suas infiuéncias no
restabelecimento da saldde dos doentes, Pontes, Leitdo e Ramos (2008) referem
gue se deve avaliar se esta ocorre, de modo que se considere relevante realizar
uma reflexdo sobre as interfaces desse cuidado ao doente hospitalizado, de forma a
coniriouir para a meihoria da quaiidade dos cuidados presiados, sob o prisma do
processo de comunicagio.

Outros autores reforgam que a comunicacgéo terapéutica tem a finalidade de
identificar e atender as necessidades de salde do doente e contribuir para melhorar
a praiica de enfermagem ao criar oporiunidades de aprendizagem e desperiar nos
doentes sentimentos de confianga, permitindo que eles se sintam satisfeitos e
seguros (OLIVEIRA ef al., 2005).

A aceitagdo € uma das necessidades humanas basicas, considerada pela
enfermagem porque, para seniir-se seguro para faiar, o pacienie precisa seniir-se
aceito (STEFANELLI, 1993). Para que esta aceitacdo seja genuina o enfermeiro
precisa perceber o paciente como pessoa, s6 assim, este experimentara por meio de
sentimento empatico, a sensagéo de ser aceito.
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Ouvir reflexivamente é uma das técnicas de comunicagdo terapéutica das
mais efetivas, do que decorre seu carater de instrumento essencial para que o
enfermeirc estabeleca o relacionamento terapéutico. Kron e Gray {1904) afirmam
que ouvir € um dos principais meios afravés do qual obtemos informagotes, e quando
deixamos de ouvir renunciamos a um dos objetivos da comunicagido, o de ficar
sabendo sobre a ouira pessoa para tentar compreendé-la.

Essa € uma das técnicas mais dificeis de serem praiicadas, uma vez que seu
uso requer paciéncia do terapeuta. Contudo, a técnica transmite ao paciente a ideia
de que o profissional esta atento e pronto para ouvi-lo, demonstrando respeito pela
sua intimidade, bem como, podendo demonstrar, também, que o silencioc é uma
forma aceiiavei de conforio (STEFANELLI, 1953).

A devolugdo da pergunta ajuda o enfermeiro a manter a conversacdo
centrada no paciente e a obter dele informagGes acerca da pergunta. Desse modo,
ao devolver a pérgunta, o enfermeiro ajuda o paciente a desenvolver um raciocinio
sobre o assunto[e a eniender meinor a necessidade que gerou a pergunia (SIiLVA,
1996).

O humor é uma habilidade vital da comunicagéo e um mecanismo que pode
ajudar, pacientes e familiares, a aliviar sentimentos como medo, ansiedade, raiva e
depressdo (STEFANELLI, 1993). '

Quando o enfermeiro estimula comparagbes com situagdes vividas, pelo
paciente, facilita a descrigdo de seus pensamentos e sua participagdo no processo
de recuperacgédo. Ac comparar situagGes, ele pode avaliar a influéncia das pessoas e
do ambienie nas suas experiéncias, renovar a confianga em suas forgas e aié

mesmo compreender o porqué dos problemas que vivencia (STEFANELLI, 1993).

4.4 DIFICULDADES ENCONTRADAS PELOS ENFERMEIROS NA COMUNICACAO
TERAPEUTICA,

Na medida em que o ser humano ndo pode existir sem comunicar “a
comunicaciio e a existéncia constituem processos inseparaveis® (WATZLAWICK;
BEAVIN; JACKSON, 1971). O ser humano dado a sua natureza esta condenado a
atribuir sentido a tudo o que v&, sente e experimenta, e esta condenagéo é o que
explica realmente o que é e em que consiste a comunicagdo. Por se constituir em

algo tao inerente ao ser humano, a comunicagéo ocorre em fodos os momentos da
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vida. E o meio! pelo qual participamos do mundo que nos rodeia e propicia
compartilhar com os outros, as nossas experiéncias (MAMBRIANI, 1993).

Contudo, na pratica digria dos profissionais s8o frequentes a utilizagio de
técnicas de comunicagdo ndo terapéuticas, ou seja, as que dificultam a interagao
enfermeiro/doente e consequentemente a implementagdo do processo de
enfermagem. |

Riley (2004), apresentando os resultados de suas pesquisas, informa que dos
entrevistados 80% afirmaram que ndo utiliza as técnicas de comunicagéo
terapéutica. As falas dos entrevistados confirmam o exposto, tais como:

v Colheita inadequada de dados, ao se seguir rigidamente o formulario,
podemos nao estar a explorar dados importanies para a prestagdo de cuidados
individualizados ao doente;

v Julgar, aprovando ou reprovando os relatos do doente, demonstrar
aprovagio ou feprovagéo do comportamento do doente emitindo julgamento da
situagdo retira do doente a oportunidade de tomar as suas proprias decisdes

v" Acalmar, tentando dizer a palavra magica, negando o medo e sentimentos
do doente; transmite ac doente auséncia de sentimento empatico, que traduz falta
de sensibilidade e consideragéo pelos sentimentos do doente; Rejeigéo, recusando
discutir os temas com o doente

v Defesa, tentando proteger alguém ou alguma coisa do feedback negativo,
negando ao doente o direito de exprimir a sua opinido

v’ Aconselhamento, negando ao doente a palavra como parceiro na tomada
de decisdo; dizer ao doente sobre o que deve pensar, como comportar-se ou o que
fazer, pode significar que o enfermeiro sabe o que é melhor para o doente e que
este é incapaz de tomar decisdes retardando o seu desenvolvimento para a
independéncia e autonomia

v Mudar de conversa, o enfermeiro dirige a interago para areas de seu
interesse, levando a ndo existéncia de discussdo de temas importantes para o
doente; |

v’ Paternaiismo coioca o enfermeiro num piano superior, evidenciando
condescendéncia em relagdo ao doente.

Diante do exposto, nas pesquisas de Cardoso (2011), traz o mesmo
pensamento que a comunicagdo com estes doentes traz dificuldades acrescidas ao

desempenho da maioria dos enfermeiros, uma vez que € mais usuai a comunicagéo

|
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verbal e na maioria das vezes ngo se atribui importancia & comunicagéo ndo verbal.

Por outro lado também é dificil para os doentes comunicarem afravés da linguagem
ndo verbal, pois: © que acontece frequentemente é ndo serem percebidos pelos
enfermeiros (CARDOSO, 2011).

Segundo Sa e Machado (2006), o grau de sofisticagdo tecnoldgica que existe
num ambiente de cuidados intensivos é um fator que pode pdér em risco o
comportamenio dos enfermeiros, pois € grande a preocupagdo da atencgdo desies
recair nas maquinas, acabando por se esquecerem, de alguma forma, que na razdo
de ser daquele equipamento estd um doente e que este doente é uma pessoa.
Contudo, apesar de toda esta sofisticagdo tecnoldgica, como enfermeiros apraz-nos
registar que para os doenies que participaram no nosso estudo a sofisticagéo
tecnolégica ndo impediu a satisfagéio das suas necessidades.

Deste modo, podemos perceber que o profissional enfermeiro pode se
deparar com alguns problemas durante a sua vida profissional, dentre estes
podemos citar a habilidades de manter um didlogo de uma forma efetiva com o seu
paciente, sendo este considerado um dos principais pontos no auxilio da
recuperagao e restabelecimento da satide do mesmo (MAMBRIANI, 1993).

Com o mundo em constantes transformagdes, 0 mesmo se e aplicado para a
area da salde, mais manier algumas pegas chaves se torna essencial para se ter
éxito, a comunicagéo se torna indispensével, mais alguns profissionais esbarram
nessa questao ém como abordar e estabelecer um didlogo de forma que venha a
atender as necessidades e expectativa deste paciente, essas dificuldades podem
prejudicar o processo de cuidado e recuperagcdo do pacienie e inierferir no
tratamento terapéutico (OLIVEIRA ef al., 2005).

Partilhando dessa mesma linha de pensamento Cardoso (2011), diz que o
enfermeiro encontra alguns problemas de relacionamento com o seu paciente, ainda
mais quando o paciente em que se enconira nos seus cuidados n&do verbaliza com
este profissional, isso implica em acarretar outros problemas que podem ter
influéncias direta com os procedimentos realizados no paciente e na terapéutica
escolhida para que seu quadro clinico melhore, pois quando essa comunicagéo fica
prejudicada, ha risco de ndo haver sucesso e o proiissional enconira uma barreira

que dificultara sua atuag&o.

|
|
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5 CONCLUSAO |

Apdés a analise delineada dos dados alocados nessa pesquisa, é possivel
afirmar que a comunicagdo, come instrumento béasico é tida como uma ferramenta
imprescindivel para uma assisténcia de enfermagem de forma mais humanizada ao
doente, devendo esse instrumento ser percebido, tanto a partir da linguagem verbal
quanto da ndo-verbal.

Os resultados dessas pesquisas trouxeram informagdes imprescindiveis que
o enfermeiro deve saber que se trata de um dos instrumentos basicos de
enfermagem que é o saber se comunicar. Um dos pontos abordados é que a
comunicagdo & tida como um instrumento basico do trabalho de enfermagem, nos
cuidados aos pacientes prestados, pois uma comunicagdo considerada adequada
tem sido buscada por diferentes tipos de grupos de pessoas, e as mesmas tém
buscado colocar em cena a necessidade de se melhorar as habilidades
comunicacionais entre os envolvido, para uma melhor assisténcia dos servigos de
salide. |

Outro ponto abordado foi informar os beneficios que essa comunicacéo trara
ao atendimento com o paciente, pois este se encontra muito debilitado quando esta
hospitalizado, e na maioria dos casos um estabelecimento de um didlogo airas da
comunicagé@o podera fazer toda e qualquer diferenga, sem falar que a comunicagéo
permite ao profissional estabelecer um relacionamento de trabalho com os
pacientes, ajudando-os a suprir suas necessidades em relagéo a satde.

Algumas técnicas de comunicaggo terapéutica foram discorridas nessa
pesquisa, para melhor conhecimento do enfermeiro, pois esie, ndo se deve
esquecer que as pessoas sdo muito diferentes umas das outras, cada uma € dotada
de uma personalidade, com necessidades préprias, e vivem de forma particular seus
problemas.

Desta forma, acreditamos que este trabalho traz contribuicbes para o
profissional enfermeiro no processo comunicativo com o paciente. Este processo
comunicativo é importante a fudo que a ele envolve. Um paciente pode se curar com
tratamentos farmacoldgicos e cuidados integrais, mas a comunicagéo & primordial
neste processo, assim a subtende que a comunicagdo & também parte do
tratamento do paciente e ficar conversando, dando atengdo, falando palavras de

conforto com ele, muitas vezes é o préprio remédio.
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