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RESUMO

A comunicacao terapéutica € um conjunto de métodos que sdo utilizados com o
intuito de fazer o cliente expressar seus sentimentos e ideias, além de transmitir a
aceitacdo e o0 respeito do enfermeiro. O presente estudo buscou avaliar o
entendimento do enfermeiro acerca da comunicacao terapéutica, se foram instruidos
durante a graduacado sobre a sua utilizacdo, e quais sdo os métodos mais utilizados
por eles. A metodologia deu-se a partir da pesquisa quanti-qualitativa, com a
aplicacdo de questiondrio e uma entrevista padronizada, a um grupo de 10
enfermeiros, sendo 09 do sexo feminino e 01 do sexo masculino. Entre os resultados
alcangados, 100% dos entrevistados fazem uso de algum método de comunicacao
terapéutica durante as consultas de enfermagem; 60% nao foram instruidos durante
a graduacéo; 9,2% utilizam a escuta ativa e fornecimento de informagé&o clara como
meétodos terapéuticos preferidos. Os resultados encontrados nesta pesquisa sao
importantes fontes de informagéo para enfermeiros e 6rgaos envolvidos, buscando-
se uma exceléncia em atendimento a populacdo do municipio.

PALAVRAS-CHAVE: Comunicagdo. Comunicagdo em Enfermagem. Consulta de
enfermagem.
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THE PERCEPTION OF NURSES IN CONSULTATIONS ON THERAP EUTIC
COMMUNICATION IN NURSING UNITS FAMILY HEALTH

ABSTRACT

Therapeutic communication is a set of methods that are used in order to make the
client express their feelings and ideas, and convey acceptance and respect of
nurses. The present study sought to evaluate the understanding of the nurse on
therapeutic communication, we were taught in college about its use, and what are the
methods used by them. The methodology was given from the quantitative and
gualitative research, with the application of a standardized questionnaire and
interview, a group of 10 nurses, and 09 female and 01 male. Among the results
achieved, 100 % of respondents make use of some method of therapeutic
communication during nursing visits, 60 % were not taught in college, 9,2 % use
active listening and providing clear information as preferred therapeutic methods.
The findings of this study are important sources of information for nurses and
agencies involved, seeking an excellence in service will be the city's population.

KEYWORDS: Communication. Communication in Nursing. Nursing consultation.

INTRODUCAO

A comunicacdo em saude refere-se ao uso de estratégias de comunicacgao,
gue sdo utilizadas para informar e para influenciar as decisdes dos individuos e das
comunidades no sentido de promoverem o bem estar (TEIXEIRA, 2009). Engloba
todas as areas da saude, sendo uma ferramenta usada por todos os profissionais,
tenham eles objetivos comuns ou ndo. Quando bem utilizada, proporciona bem-estar
psicolégico, pois propicia um atendimento acolhedor ao cliente, ndo cria um
ambiente propicio ao erro na avaliacdo de enfermagem e melhora a adesdo do
paciente ao servico de saude.

Com a humanizacéo da assisténcia de enfermagem, o paciente deixou de ser
visto apenas como um ser doente, mas como um todo e de forma individualizada,
com necessidades proprias, exigindo por parte de seus cuidadores uma postura e
uma atitude que propicie seu bem estar fisico e psicologico (STEFANELLI, 1993).

Nas consultas de enfermagem, o profissional ndo se restringe a fazer uso das
técnicas ou procedimentos que aprendeu durante a sua formacao. Mais do que isso,
ele se prop6e a uma situagdo onde o cuidado € abrangente e onde a comunicacao €
parte dele. O cuidado personalizado envolve um conjunto de gestos, fala, escrita e
expressoes, todos esses sinais verbais e ndo-verbais afetardo fortemente a relagcéo
entre profissional e paciente. O modo como ocorre essa comunicagcao, pode exercer
influéncia sobre o estado de saude do paciente, tornando-se um instrumento
transformador (TEIXEIRA, 2009).

Portanto, define-se como comunicagdo terapéutica a habilidade a ser
desenvolvida pelo enfermeiro, e consiste-se de uma ferramenta para a obtencéo de
informacBes acerca do cliente. E composta de inimeras técnicas que propiciam
bem-estar e satisfacdo durante as consultas de enfermagem porque ajudam o
cliente a expressar seus sentimentos e ideias (STEFANELLI, 1993).

Esta pesquisa teve como principal objetivo, avaliar o entendimento do
enfermeiro sobre a comunicacéo terapéutica e a sua importancia na consulta de
enfermagem. Além de identificar se esses profissionais estdo utilizando a
comunicacao terapéutica e se foram instruidos na graduacéo sobre a sua utilizacao,
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caracterizando os seus efeitos positivos e negativos.

MATERIAL E METODOS

A pesquisa realizada neste trabalho pode ser classificada como descritiva e
bibliografica. Para a sua realizacdo, utilizou-se um questionario do tipo check-list,
com trés questdes fechadas e duas abertas. A abordagem da pesquisa foi quanti-
qualitativa. A abordagem qualitativa € aquela cujos dados ndo sédo passiveis de
serem matematizados. E uma abordagem largamente utilizada no universo das
ciéncias humanas, quando a opcao é trabalhar principalmente com representacdes
sociais, que grosso modo podem ser entendidas como a visdo de mundo
(MARQUES et al., 2012). Ja a abordagem quantitativa € aquela em que a analise é
feita mediante tratamento estatistico (COOPER & SCHINDLER, 2010). Neste
trabalho, deu-se énfase a abordagem quantitativa.

Como técnica para coleta de dados foi realizada uma entrevista estruturada a
um grupo de 10 enfermeiros das 10 Unidades de Saude da Familia no municipio de
Tangara da Serra — Mato Grosso. A coleta de dados ocorreu apos a aprovacado da
pesquisa por meio do parecer n°® 183/2012. A pesquisa foi realizada entre os meses
de janeiro a novembro de 2012. A coleta de dados ocorreu nos meses de julho a
agosto de 2012.

Os dados do questionario foram analisados e categorizados. Os dados
quantitativos foram distribuidos em tabelas e figuras, com o objetivo de expor os
dados de forma clara. Ja os dados qualitativos foram transcritos, suprimindo-se
partes do didlogo onde ndo se evidenciou importancia para este estudo. Os dados
foram analisados estatisticamente e organizados em planilhas no Microsoft Office
Excel 2000®.

RESULTADOS E DISCUSSAO

O reconhecimento do estado da arte da comunicacdo na pratica da
enfermagem na atencdo basica é importante para estabelecer as potencialidades e
limites dessa tecnologia leve na promocao da saude e da cidadania do usuario. Para
pesquisar essa questdo, avaliou-se a frequéncia da utilizacdo dos métodos de
comunicacao terapéutica na Atencéo Basica.

Logo, € por meio do processo comunicativo que as relagdes sociais se
concretizam, e o cuidado se torna efetivo no cotidiano assistencial. Assim, a relacéo
empatica assume a responsabilidade de ajudar ao proximo, promovendo um
ambiente propicio para a prestacédo da assisténcia (HADDAD et al., 2011).

A tabela 1 descreve os métodos terapéuticos (pergunta numero 1 do
questionario), com a quantidade de vezes que foi citada (frequéncia), bem como sua
porcentagem correspondente.
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TABELA 1 — Distribuicdo numérica da frequéncia das estratégias de comunicacéo
terapéutica utilizadas pelos 10 (dez) enfermeiros durante as

consultas de enfermagem.

Métodos Frequéncia %
Escutar ativamente o paciente 09 8,3
Compartilha observacoes 08 7,3
Pratica a empatia 07 6,4
Compatrtilha a esperanca 04 3,6
Compartilha o humor 08 7,3
Compatrtilha os seus proprios sentimentos 01 0,9
Emprega o toque 02 1,8
Emprega o siléncio em determinadas

; - 07 6,4
situacoes
Fornece informacé&o clara ao paciente 08 7,3
Esclarece pontos ndo compreendidos do

. 06 54
discurso
Focaliza 0 assunto tratado no dialogo 04 3,6
Parafraseia o paciente 04 3,6
Faz perguntas referentes ao assunto tratado 08 7,3
Resume o0 que o paciente diz 05 4,5
Se auto-expde ao paciente 01 0,9
Confronta o paciente 02 1,8
Verbaliza aceitacao 02 1,8
Verbaliza interesse 03 2,7
Usa frases incompletas 01 0,9
Repete comentarios 07 6,4
Esclarece termos do paciente 07 6,4
Solicita para o paciente repetir o que foi dito 06 5,4
N&o utiliza nenhum dos métodos acima

) 00 0,0
citados
Total de Respostas 110 100,0

A guestéo aplicada foi a seguinte:

1. Em relacdo aos métodos de comunicacdo terapéutica, assinale

utiliza durante as consultas de enfermagem:
) Escuta ativamente o paciente;

) Compartilha observacoes;

) Pratica a empatia;

) Compartilha a esperanca,;

) Compartilha o humor,

(
(
(
(
(
(

) Compartilha os seus proprios sentimentos;
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) Emprega o toque;

) Emprega o siléncio em determinadas situagoes;
) Fornece informacao clara ao paciente;

) Esclarece pontos ndo compreendidos do discurso;
) Focaliza o assunto tratado no dialogo;

) Parafraseia o paciente;

) Faz perguntas referentes ao assunto tratado;

) Resume 0 que o paciente diz;

) Se auto-expde ao paciente;

) Confronta o paciente;

) Verbaliza aceitacao;

) Verbaliza interesse;

) Usa frases incompletas ;

) Repete comentérios;

) esclarece termos do paciente;

) solicitar para o paciente repetir o que foi dito;

AN N N N N N N N N N N N N N N N

) N&o utilizo nenhum dos métodos acima citados.

Na mesma tabela, pode-se observar com relacdo as estratégias, que a
escuta ativa foi o método mais utilizado, perfazendo um resultado de 8,3% da
amostra pesquisada. Em relacdo ao seu uso, o enfermeiro deve ter conhecimentos
fundamentais sobre as bases tedricas de todo o0 processo comunicativo e adquirir
habilidades de relacionamento interpessoal para agir positivamente na assisténcia
ao paciente. Para que esta possa fluir bem, o profissional deve saber escutar, falar
guando necessario, dar abertura para realizacdo de perguntas, ser honesto, mostrar
respeito, dispensar tempo suficiente para a conversa e mostrar interesse, entre
outras habilidades (PONTES et al., 2007).

O escutar com receptividade facilita a identificagdo dos problemas por parte
do enfermeiro e permite melhorar a assisténcia ao paciente. No interior de uma
relacéo de vinculo e escuta, h& de se zelar pelo estabelecimento de metas e selecéo
das intervencdes apropriadas a elaboracdo do plano de cuidados a prestacédo de
atendimentos de enfermagem bem qualificados (SOUZA et al., 2010).

A ajuda, por sua vez, pode ser promovida apenas pela escuta. Muitas vezes,
o individuo necessita apenas ser escutado para que ordene e organize sua propria
experiéncia, e mesmo que a solucdo para seus problemas pareca distante ou até
impossivel, o mero falar traz um alivio imediato para ele (LAZURE, 2011).

O meétodo “emprega o siléncio em determinadas situacdes” (6,4%) e a
técnica mais citada “escuta ativamente o paciente” (8,3%) sdo duas estratégias que
pertencem ao grupo que auxiliam a descricdo da experiéncia e a expressao de
pensamentos e sentimentos do cliente. No segundo grupo, de acordo com 0 mesmo
autor, estdo as técnicas que ajudam a esclarecer o que for expresso, sendo
“esclarece termos do paciente” (6,4%), a mais utilizada. No terceiro grupo, estdo os
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métodos que permitem a existéncia de significacdo comum do que € expresso.
Neste estudo, evidenciaram-se as seguintes: “repetir comentarios” (6,4%) e “solicita
para o paciente repetir o que foi dito” (5,4%) (STEFANELLI, 1985).

Embora pelo menos um método de cada grupo comunicacional tenha sido
utilizado com frequéncia, observa-se que algumas técnicas importantes, como 0 uso
de frases incompletas, a auto-exposicdo ao paciente e o compartiihamento dos
proprios sentimentos corresponderam a apenas 2,7% da amostra, ou seja, sao
pouco utilizadas pelos enfermeiros na Atencao Basica do municipio estudado.

Considera-se que a qualidade da comunicacao entre enfermeiros e usuarios
esta relacionada com a maior conscientizacdo dos riscos e motivacdo para a
mudanca de comportamentos, facilitacdo de escolhas complexas em saude e nas
doencas, adaptacdo a doenca e qualidade de vida, comportamentos de adeséo e
comportamento de procura de cuidados, ou seja, tem influéncia sobre o estado de
saude e a utilizacdo dos servigcos. Assim, compreender a informagéo sobre salude e
doenca € um direito de todos, melhorar a comunicacdo em saude é um imperativo
ético para os enfermeiros e, ao mesmo tempo, € uma responsabilidade de todos.
(TEIXEIRA, 2009).

Conclui-se que a pouca utilizacdo desses métodos, revelados por meio da
baixa porcentagem (2,7%), esteja relacionado a falta de conhecimento dos
beneficios que os mesmos trariam para as consultas. A figura 1 demonstra um déficit
de conhecimento, possivel causa para o problema.

70%

60%
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FIGURA 1. Vocé foi instruido (a), na graduacdo, sobre a
comunicacdo terapéutica na assisténcia de
enfermagem?

Na segunda questao representada na figura 1, pode-se observar que 40%
dos entrevistados foram instruidos na graduacdo acerca da importancia da
comunicacdo terapéutica. No entanto, 60% da amostra revelou nao ter sido
instruida. Alguns autores enumeram uma seérie de problemas que influenciam o
aprendizado e a pratica, tais como a educacdo de nivel superior deficiente e com
professores nao qualificados, bem como comodismo por parte do enfermeiro em nao
tentar buscar entender o que o paciente quer expressar (SPAGNUOLO & PEREIRA,
2007).

No Brasil sabe-se que os cursos de graduacdo em enfermagem incluem o
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ensino da teoria de comunicagcao no conteudo das disciplinas profissionalizantes, de
uma forma genérica, sem sistematizacdo do seu ensino, com raras excecdes
(SADALA & STEFANELLI, 1996). A interacao professor-aluno também influencia na
interacdo que os enfermeiros vao ter no seu dia-a-dia, bem como a aplicacdo das
habilidades de comunicacao terapéutica dependerdo do contexto e das percepcdes
do profissional (SPAGNUOLO & PEREIRA, 2007). InUmeras pesquisas
demonstraram que aqueles enfermeiros que, durante a graduacdo, ndo foram
instruidos sobre os métodos terapéuticos, sao avaliados como profissionais
deficitarios em relacéo a qualidade da consulta ofertada (SARAIVA, 2003).

A respeito da percepc¢ao dos enfermeiros sobre seu modo comunicacional,
inclusive sobre a utilizacdo consciente da linguagem néo-verbal, estudos apontam
gue os mesmos sao falhos, pouco explorados e indicam a necessidade de
investimentos continuos na qualidade de ensino que € oferecido aos alunos de
graduacdo e pos-graduacdo em enfermagem, pois é sabido que o comportamento
nao-verbal, psicobiolégico, determina o ser individual e gera influéncias sobre o
paciente (SPAGNUOLO & PEREIRA, 2007).
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FIGURA 2: Vocé conhece os efeitos da comunicacéo terapéutica?

A terceira questdo (figura 2) pode ser definida como conhecimento dos
beneficios que o uso dos métodos de comunicacdo terapéutica traz para 0s
pacientes. Observa-se que 86% dos entrevistados disseram que “ndo” enquanto que
14% revelaram que “sim”. O fato de a maioria desconhecer esses efeitos pode
implicar num atendimento deficitario, com restricbes ao cuidado do paciente. Esse
cuidado, que é a verdadeira esséncia da enfermagem esta relacionado diretamente
a qualidade da assisténcia. Logo, aqueles que compreendem os beneficios que a
utiizacdo dos métodos traz para suas consultas, conseguem prestar uma
assisténcia integral e com qualidade. Portanto, torna-se claro que um efetivo
processo comunicativo funciona como uma espécie de ferramenta Util que atua no
sentido de promover uma melhor adesao ao tratamento (SARAIVA, 2003).

O reconhecimento por parte dos profissionais de enfermagem da
importancia do uso da comunicacgao terapéutica e o seu uso consciente, direciona-os
a usa-la em cada situagcdo de relacionamento, tornando terapéuticos estes

encontros. Portanto, o primeiro passo para o relacionamento terapéutico é o
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reconhecimento de sua importancia (SADALA & STEFANELLI, 1996).

No contexto das relacdes enfermeiro/cliente as competéncias e as pericias
de comunicacéo séao fatores determinantes no processo de comunicacaol/interacao e
por isso torna-se importante que eles aprendam, desenvolvam e sobretudo
implementem nas suas praticas, pericias de comunicacdo nas interacfes
comunicativas mais complexas e delicadas. Desta forma, pensar nas praticas de
enfermagem, numa légica de pensamento critico, ético e holistico, envolve o
reconhecimento da importancia da mesma no campo das relagdes interpessoais
(SARAIVA, 2003).

Apesar dos enfermeiros reconhecerem a importancia da sua utilizacdo nos
cuidados prestados, eles apontam falhas no relacionamento interpessoal e relatam
uma maior necessidade em ouvir os pacientes, terem mais leituras sobre o assunto
e planejar suas acdes, levando em consideracdo o cuidado holistico. Portanto, a
tomada de consciéncia pelos profissionais da importancia dos conhecimentos sobre
comunicacdo humana, relacdo de ajuda terapéutica e uso consciente deste saber
sao as chaves para o sucesso no cuidado prestado (DURMAN, 2009).

Conhecendo sua importancia e suas influéncias no restabelecimento da
saude dos pacientes é preciso avaliar se esta ocorre, de modo que se considere
relevante realizar uma reflexdo sobre as interfaces desse cuidado ao paciente, de
forma a contribuir para a melhoria da qualidade dos cuidados prestados, sob o
prisma do processo de comunicacédo (PONTES et al., 2007).

Buscou-se avaliar também, as possiveis dificuldades que os sujeitos tiveram
em consultas na atencdo basica, com objetivo principal de identificar falhas ou
possiveis problemas comunicacionais. Quando questionados sobre problemas de
comunicacdo em alguma consulta de enfermagem, um enfermeiro respondeu que:

Enf. 1. Nao tenho. Nao conheco muito bem os métodos de
comunicacdo terapéutica, no entanto, procuro manter uma
comunicacdo clara, procurando compreender as queixas dos
pacientes e orientando e explicando da melhor forma possivel.

Pode-se notar que o profissional em questdo, apesar de nao possuir o
conhecimento necesséario para a aplicagdo dos métodos, busca sempre melhorar
determinados aspectos da sua comunicacdo. No entanto, a busca por melhorias
deve ser uma constante. Conhecer e se aperfeigoar na aplicacdo da comunicacéo
terapéutica auxiliara o enfermeiro a obter uma maior gama de informacdes do
cliente, ira criar uma relacdo terapéutica de ajuda e proporcionara consultas
humanizadas (CARVALHO, 2011).

Analisando ainda mais profundamente sua fala, percebe-se que além da
compreensao das queixas do cliente, a orientacdo também se faz presente. Esse
elemento cultural influencia a interacado verbal-oral desses profissionais com o0s
pacientes. Por ser rotineiro, o enfermeiro a executa seguindo um padréao vertical,
sem procurar desenvolver uma comunicagdo empatica. No seu modo de orientar, a
interacdo consiste em “orientando e explicando”. Os verbos utilizados expdem que a
interacdo acontece apenas por meio da exposicdo oral, reduzindo o ato didatico a
esse tipo de exposicao (ZAGO & CASAGRANDE, 2009).

J4 o segundo e terceiro sujeito relataram o0s seguintes problemas na
comunicacao:
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Enf. 2: Sim. Em determinada situacdo, deparei-me com uma
paciente com problemas auditivos, ndo pude comunicar-me
com ele, tive que dirigir as minhas falas para a acompanhante
da paciente.

Enf. 3: Sim. A cerca de um més atras, atendi uma paciente
proveniente de uma aldeia indigena proxima a cidade. Ela nao
falava nosso idioma e ndo entendia nada do que eu falava.
Seus familiares estavam juntamente com ela, deles, somente o
filho com cerca de 15 anos falava portugués. Tive dificuldades
em realizar a consulta devido a fato de ndo compreender o
idioma dela. Acho que os enfermeiros ndo estdo preparados
para fazer esse tipo de atendimento.

No caso relatado pelo depoimento do Enf. 2, os resultados de inUmeras
pesquisas sugerem gue muitas das dificuldades em interagir-se com o paciente com
comunicacdo prejudicada grave podem ser vistas como ruptura no entendimento,
oriundas da falta de um sistema comunicativo compreensivel que poderia ser
utilizado. Outra solucéo seria a adocdo de um intérprete (CHAVEIRO et al., 2009).

Esses autores relatam que a presenca do intérprete nos servicos de saude
solucionaria todos os problemas de conversacgao entre o paciente e o profissional de
saude, entretanto, verifica-se que nem sempre é assim que ocorre. A atuacdo do
intérprete pode melhorar, mas néao € decisiva para um atendimento de qualidade. Os
surdos, por exemplo, valorizam a presenca do intérprete, mas com algumas
ressalvas: desconfianca, constrangimento de se expor frente ao intérprete,
sentimento de piedade e dificuldade de encontrar intérpretes disponiveis sdo apenas
alguns dos problemas (STEFANELLI, 1993).

Pesquisas sugerem que o treinamento do enfermeiro para o uso de métodos
alternativos de comunicacdo, 0 acesso a uma variedade de dispositivos que
aumentam a simples conversagao para usar com 0s pacientes que ndo sdo capazes
de falar ou ouvir, e a colaboracdo de uma equipe multidisciplinar sdo fatores que
tornam todo o processo bem-sucedido (ZAGO & CASAGRANDE, 2009).

No caso relatado pelo Enf. 3, fatores socioculturais interferiram diretamente
sobre o padrdao comunicacional. Na pratica sensivel da conversacao, o profissional
entende que as pessoas de diferentes culturas usam diferentes graus de contato
visual, espaco pessoal, gestos, tons de voz, pausas discursivas, toque, siléncio e
significados da linguagem. Portanto, deve-se fazer um esfor¢o consciente a fim de
nao interpretar mensagens de sua propria perspectiva (STEFANELLI, 1993).

Os profissionais poderiam seguir alguns métodos na conversagdo com
pacientes que ndo compreendem o idioma, como: falar com o paciente em tom
normal, providenciar um intérprete (tradutor) quando necessério, evitar usar
membros da familia, especialmente criancas como intérpretes, fazer uma lista de
palavras traduzidas, utilizar um dicionario, se disponivel e utilizar quadro negro ou
folhas de papel com gravuras (POTTER & PERRY, 2005).

A enfermeira 4 relatou dificuldades quanta a utilizagao de termos que nao
foram compreendidos pelo paciente.
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Enf. 4: Sim. Percebi que por mais claramente que falei, o
paciente ndo compreendeu mas dizia ter compreendido, logo
usei outras palavras para que ele realmente entendesse.

Outro problema comum entre os profissionais de enfermagem e que constitui
um dos métodos de comunicacdo ndo terapéutica é o0 uso de jargbes
meédicos/palavras técnicas durante as consultas (STEFANELLI, 1993).

A conversagao entre enfermeiro-paciente tem eficiéncia quando as
mensagens enviadas possuem clareza, simplicidade, e sua transmissdo e
percepcdo pelo outro sdo efetivadas. Esta eficiéncia inclui auséncia de termos
técnicos, de jargbes profissionais e de linguagem rebuscada e ambigua
(STEFANELLI, 2003). Pode-se observar claramente na fala da Enf. 3 que a
linguagem deve estar adequada ao paciente.

Os termos utilizados devem ser compreendidos pelo paciente que escuta, 0
que exclui o uso das abreviaturas e das siglas, dos termos especificos e médicos,
sem a construcao de frases demasiado complicadas (BRIGA, 2012). Na relacéo de
ajuda, o profissional deve utilizar linguagem com significacdo comum para que a
mensagem seja apreendida e compreendida por ambos. A ele cabe a
responsabilidade de conhecer o repertério do paciente, para que seja capaz de
utilizar um vocabulario adequado as suas condi¢cdes de compreensio. E necessario,
portanto, levar em conta sua origem, escolaridade, experiéncias com saude,
doencas e sua cultura, com regionalismos, crengas, Vvalores existentes
(STEFANELLI, 1993).

Os resultados deste estudo, também corroboram com estudos realizados por
(RILEY, 2004), no sentido em que, segundo essa autora, a “finalidade do processo
comunicativo é a criacdo de sentido” ela ainda refere que o objetivo do emissor &
transmitir uma mensagem que seja clara e compreensivel para o receptor.

Ainda sobre as dificuldades na comunicacédo, tem-se o seguinte relato:

Enf. 5: Sim, muitas. Por diferenca de conhecimento, os
pacientes ndo entendiam o que eu falava (...), com o tempo fui
aprendendo o quanto é importante a comunicagao clara entre
enfermeiro x paciente. Aprendo a cada dia a ter conversas
simples, sem termos técnicos de forma a cada dia oferecer
consultas melhores (...).

O enfermeiro acima refere o mesmo problema comunicacional da Enf. 4,
relatando o uso de técnicas de comunicagcao nao terapéuticas e suas consequéncias
para as consultas de enfermagem. O fato de ela citar “Por diferenca de
conhecimento” leva a crer que o cliente “deveria” possuir o0 conhecimento necessario
para conseguir entender o que o profissional estd lhe dizendo. Observas-se,
portanto, que tal sujeito possui uma visdo errbnea em relacdo ao processo
comunicativo claro e simples.

Um dos objetivos da assisténcia de enfermagem é levar o paciente a
participar dos esquemas terapéuticos. Na Atencdo Basica, 0 paciente requer
intervencdes eficazes e adequadas a sua realidade. Logo, a visdo humanistica e
global do individuo se faz necessaria. Nao é valido, portanto, justificar o uso de
termos inadequados no processo comunicativo com a falta de conhecimento do
paciente. Este deve estar preparado para receber as intervencdes. O enfermeiro
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como um profissional intervencionista, deve preparar-se para adequar-se a realidade
do seu interlocutor.

A comunicacéo precisa ser considerada no seu contexto de ocorréncia, ou
seja, onde, como e quando ocorre. Caso contrario, seu sentido pode ser
prejudicado, razdo pela qual, na assisténcia a saude, ela precisa ser planejada para
cada interagcdo e adequada a cada paciente (BRIGA, 2012).

Ja o enfermeiro 6 relatou que para orientar um paciente necessita da ajuda
de outro profissional da unidade.

Enf. 6: Sim. A gente tenta conversar e mostrar para o paciente
gue algo é importante, mas tem muito paciente teimoso, que
nao acata o que a gente fala. Quando eu vou orientar um
determinado paciente que se mostra carrancudo eu logo
chamo o médico pra orientarmos juntos. A gente aprende no
dia-a-dia.

O enfermeiro que ndo se comunica bem, ndo fazendo uso do pensamento
critico corre o sério risco de gerar uma atmosfera altamente estressante. A falha na
comunicacao eficaz causa adversidades sérias, aumento da responsabilidade civil e
ameaca a credibilidade (POTTER & PERRY, 2005).

Sabe-se que a comunicacdo terapéutica € um conjunto de métodos pelo
qual um individuo influencia no comportamento do outro, conduzindo a um resultado
bem-sucedido nas intervencdes de enfermagem. Se um individuo se mostra
“teimoso, que ndo acata o que a gente fala”, acredita-se que novas intervencdes
podem ser elaboradas com o objetivo de estabelecer um forte senso de conex&o no
decorrer de uma relagéo de ajuda.

A respeito do trecho “A gente aprende no dia-a-dia” deve ser visto como um
processo continuo de aprendizado. Adquirir experiéncia na comunica¢cdo, como em
gualquer aspecto da enfermagem, requer tanto o conhecimento do processo de
comunicacdo quanto a reflexdo sobre suas proprias experiéncias de comunicacéo
como enfermeiro.

N&do ha de se negar, no entanto, que apesar de o enfermeiro adquirir
experiéncia no seu dia-a-dia, € imprescindivel que durante o periodo da graduacao,
ocorra a formacédo de uma base tedrica e pratica que forneca um suporte adequado
ao enfermeiro. A medida que o profissional aperfeicoa suas habilidades de
comunicacdo e aumenta sua seguranca, ele pode progredir tornando-se um
especialista no assunto (STEFANELLI, 2003).

Nas falas seguintes o0s sujeitos ndo relataram dificuldade em se
comunicarem com 0s pacientes, a fala do sujeito 7 é negativa, mas aponta a
formacao e o municipio como os responsaveis pelo despreparo do profissional.

Enf. 7: Nao. Embora eu me esforce ao maximo para tentar ter
uma conversa simples e que ao mesmo tempo atenda as
necessidades do paciente, acredito que ndo ha formacéo e
preparo completo na graduacdo para este tipo de atendimento
e também n&o héa treinamento por parte do municipio (...).

Atualmente, nota-se uma crescente preocupacao por parte das instituicoes
de ensino e seu corpo docente e de pesquisadores em abordar a questdo da
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comunicacdo no ensino, a fim de que esses profissionais sintam-se preparados para
agirem terapeuticamente. Entretanto, observa-se que em vérias faculdades do pais,
as habilidades em comunicacdo ndo sao trabalhadas ao longo do curso de
graduacdo. Muitas vezes, 0 ensino das técnicas fica a cargo de apenas uma
disciplina ou um periodo (SPAGNUOLO & PEREIRA, 2007).

A educacdo continuada € componente essencial dos programas de
formacéo e desenvolvimento de recursos humanos das instituicdes. Sendo o capital
humano o elemento mais importante no funcionamento de qualquer empresa,
grande ou pequena, publica ou privada, ele deve ser objeto de andlises
permanentes e de adequacao de fung¢des para melhorar a eficiéncia do trabalho, a
competéncia profissional e o nivel de satisfacdo do pessoal (OGUISSO, 2000).

As outras respostas revelaram que ndo houve problemas comunicacionais
durante as consultas:

Enf. 8: Ndo que eu me lembre.

Enf. 90 Nado me recordo de ter havido problemas de
comunicacdo nas minhas consultas.

Enf. 10: Nunca tive problemas de comunicacdo em minhas
consultas.

CONCLUSAO

Percebeu-se que neste estudo, o relacionamento interpessoal e a
comunicacdo nao foram efetivos como deveriam ser, porém, ndo se pode nega-los
nem fugir deles, em razdo da sua importancia para o processo de enfermagem.
Assim, precisa-se trabalhar e desenvolver estratégias de relacionamento
interpessoal e com isso efetivar a comunicacdo terapéutica entre enfermeiro e
paciente, pois esse processo deve ser priorizado como atividade de enfermagem
relevante e essencial. Para alcancar uma relacao satisfatoria e prestar um cuidado
humanizado, é preciso que ambos desejem envolver-se. O estudo permitiu perceber
a necessidade de capacitagdo desses profissionais para desenvolverem a
comunicacdo terapéutica nos atendimentos de enfermagem na atencdo basica.
Pelos conceitos discorridos nesta etapa do trabalho, acredita-se que fica evidente a
importancia para todos empenharem esforcos no aprendizado e aprimoramento em
se comunicar terapeuticamente.
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ANEXO Il - PARECER N°183 /2012 CEP
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ESTADO DE MATO GROSSO

SECRETARIA DE ESTADO DE CIENCIA E TECNOLOGIA
UNIVERSIDADE DO ESTADO DE MATO GROSSO

PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUACAO
CEP — COMITE DE ETICA EM PESQUISA

PARECER N°183 /2012 — CEP - UNEMAT
Céceres, 08 de outubro de 2012.

IDENTIFICACAO DO PROJETO

Protocolo n°. 052/2012 — CEP/UNEMAT - Sistema/UNEMAT 303909/2012.

Titulo: A concepgao dos enfermeiros sobre comunicacéo terapéutica nas consultas de

enfermagem em unidades de satde da familia de Tangara da Serra - MT.

Unidade de vinculo do responsavel pela pesquisa: Universidade do Estado de Mato

Grosso — Campus de Tangara da Serra - MT.

Instituicdo receptora da Pesquisa: Secretaria municipal de Saude.

Local de Execucao: 10 USFs de Tangara.

USF COHAB TARUMA — Rua 01, esq. Com a Rua 04 S/N Bairro Cohab Taruma.

USF Jardim dos Ipés, Rua Cabriuvas, s/n°, Jardim dos Ipés.

USF Jardim Presidente, Endereco: Rua; 17, esquina ccm a 18, s/n°, Jardim Presidente,

USF Jardim Shangri-la, Rua 04 esquina com a 31, s/n°, Jardim Shangri-la.

USF Jardim Tangara |l, Rua 072, S/N Bairro Jardim California.

USF Santa Izabel, Rua 40N, S/N Bairro Vila Horizonte.

USF Vila Araputanga, Rua Rio de Janeiro, n® 17, Bairro Residencial Dona Julia.

USF Vila Esmeralda, Rua 08, s/n°, Vila Esmeralda.

USF Vila Goiania Rua 33, N° 166, bairro Cohab.

USF Vila Nazaré, Rua 02, s/n°, Vila Nazaré.

Periodo de Duragéo da Pesquisa: Janeiro/2012 a Nc_avembrofzmz.

Periodo da Coleta de Dados: Julho/2012 & Agosto/2012.

IDENTIFICAGAO DAS PESQUISADORAS ENVOLVIDAS NA PESQUISA:
Orientadora: Prof. Esp. Idilaine da Fatima Lima. ‘
Coorientadora: Prof®. Alanda Luciana Oliveira Novaes.
Orientando: Juarez Coimbra Ormonde Junior.

UNEM A]_ - Av. Tancredo Neves — 1095 - Cavalhada
CEP 78.200-000, Céacares/MT

s Tel: (65) 3221 0080 —
Uit oo s E-mail: cep@unemat.br

- PRPRG | Pivsetor e Pesauist e Pos radigda -
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ESTADO DE MATO GROSSO

SECRETARIA DE ESTADO DE CIENCIA E TECNOLOGIA
UNIVERSIDADE DO ESTADO DE MATO GROSSO

PRO-REITORIA DE PESQUISA E POS-GRADUACAO
CEP — COMITE DE ETICA EM PESQUISA

ANALISE:

O presente protocolo trata da apreciagéo do Projeto intitulado: “A
concepgao dos enfermeiros sobre comunicagdo terapéutica nas consultas de
enfermagem em unidades de satde da familia de Tangara da Serra - MT”. Abrange a
execucéo de um trabalho de monografia de Concluséo do Curso de Enfermagem. Para
o desenvolvimento do trabalho foi apresentado o objetivo geral: “Avaliar o entendimento
do enfermeiro sobre a comunicagao terapéutica e sua importancia na consulta de
enfermagem”. Esta detalhado em trés objetivos especificos que compreendem as
seguintes agdes: “|dentificar se os profissionais de enfermagem estéo utilizando a
comunicagéo terapéutica e se foram instruidos na graduagéo sobre a utilizacéo da
mesma”, “Caracterizar os efeitos positivos e negativos da comunicacdo terapéutica, na
concepcao do enfermeiro’, € “Identificar as estratégias de comunicagéo terapéutica e
nao terapéutica utilizada pelos enfermeiros durante a consulta de enfermagem”. A
pesquisa a ser realizada tem abordagem quanti-qualitativa que propicia melhor
compreenséo do tema a ser estudado, pois associa andlise estatistica a investigagao
dos significados das relagbes humanas, intercalando dados qualitativos e quantitativos.
O estudo utilizar-se-2 de um questionario com questoes fechadas € questdes de
multiplas escolhas e um gravador portatil para registrar as respostas das questoes
abertas. Este protocolo tramitou neste CEP-UNEMAT para o qual foi exarado o Parecer
n°.115/2012-CEP-UNEMAT com a indicagao de recomendagoes € as respectivas
orientagdes a serem atendidas.

O Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado de Mato Grosso — CEP-
UNEMAT, apés andlise do protocolo em comento, constatou que as recomendacoes
indicadas no referido parecer foram integralmente atendidas.

Em conformidade com o calendario de atividades apresentado no protocolo e em
concordancia com a tramitacao do protocolo neste CEP, a partir da presente data, o
pesquisador responsével devera encaminhar o relatério final de acompanhamento e da
realizagio da pesquisa consubstanciado em até 60 dias apés a conclusao d

Av. Tancredo Neves — 1095 - Cavalhada
CEP 78.200-000, Gaceres/MT

UesioedoFstoo et o Tef: (65) 3221 0080 = COMTE D& ETGA EMPESGUISA

E-mail: cep@unemat.br

3Gt P s g CEP -m MAY
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SECRETARIA DE ESTADO DE CIENCIA E TECNOLOGIA
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investigag@o que neste caso estd estabelecida para dezembro de 2012. O formulério
para a elaboragao de relatorio  enconira-se disponivel no  link

hitp://www.unemat.br/pr ce

PARECER
O Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado de Mato Grosso —
CEP-UNEMAT, apds andlise do Protocolo em comento, € de parecer que ndo ha

restricdes éticas para o desenvolvimento da pesquisa.

Este Parecer altera o Parecer n°. 115/2012 - CEP/UNEMAT no gue conceme ao atendimento
integral das recomendacoes indicadas, com efeito a partir desta data.

Av. Tancredo Neves — 1095 - Cavalhada
CEP 78.200-000, Caceres/MT

niesiadedofstdode Moo oo Tel: (85) 3221 0080 ~ o0rh ox £TIGA M FESOUISA

E-mail: cep@unemat.br
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