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Sensibilizando a equipe de enfermagem ao cuidado humanizado
em saude mental mediante oficinas educativas®

Sensitizing the nursing team for humanized care in mental
health by educational workshops

Sensibilizar equipo de enfermeria a un cuidado humanizado en
salud mental por talleres educativos

Adriano Brischialiari', Mariluci Alves Maftum',

Maria Angélica Pagliarini Waidmann

RESUMO

Esta pesquisa exploratéria e descritiva foi
realizada em uma instituicdo psiquiatrica de
internacdo integral da Regido Norte do Parana
no ano de 2005. O objetivo foi de descrever e
avaliar o resultado da implementacdo de
oficinas de sensibilizacdo da equipe de
enfermagem para um cuidado humanizado ao
paciente com transtorno mental. Participaram
21 técnicos e 25 auxiliares de enfermagem. Os
dados foram coletados mediante oficinas e, as
din&dmicas de grupo foram fundamentadas em
referenciais tedricos da comunicacdo humana e
relacdo interpessoal. Verificamos que o0s
profissionais percebem o portador de transtorno
mental como um ser humano que precisa ser
cuidado na integralidade; por outro lado, o
desenvolvimento das oficinas proporcionou uma
reflexdo sobre o cuidado desenvolvido e um
despertar do senso critico da pratica
profissional, possibilitando a ressignificagdo do
cuidado.

Palavras chave: Equipe de enfermagem;
Sadde mental; Humanizacdo da Assisténcia;
Relacbes interpessoais.

ABSTRACT

This exploratory-descriptive study was held in a
psychiatric in-patient institution in the north of
Parana State/Brazil in 2005. The purposes
were: sensitize the nursing team for humanized
care to patients with mental disorder. Twenty-
one (21) nursing technicians and twenty-five
(25) nursing assistants participated. Data were
collected by workshops. Group dynamics were
grounded by theoretical background on human
communication and interpersonal relationship.
It was verified that professionals perceive
patients with mental disorder as human beings
who need to be rendered care in their
wholeness; on the other hand, workshops
enabled a reflection on the delivered care and

, Veronica de Azevedo Mazza'’

awakened their critical sense on the
professional practice, bringing about care re-
meaning.

Key words: Nursing team; Mental health;
Humanization of assistance; Interpersonal
relationships.

RESUMEN

Esta investigacion exploratoria y descriptiva, ha
sido realizada en una institucién psiquiatrica de
internacion integral de la Regién Norte de
Parand en el afio de 2005. Objetivo fue:
sensibilizar equipo de enfermeria a un cuidado
humanizado al paciente con trastorno mental.
Participaron 21 técnicos y 25 auxiliares de
enfermeria. Los datos fueron recogidos por
medio de oficinas. Las dinamicas de grupo
fueron fundamentadas en referenciales tedricos
de la comunicacibn humana Yy relacién
interpersonal. Se verificd que los profesionales
perciben el portador de trastorno mental como
un ser humano que necesita ser cuidado en su
integralidad; por otro lado, el desarrollo de los
cursos ha proporcionado una reflexién sobre el
cuidado desarrollado y un despertar del senso
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posible la “resignificacion” del cuidado.

INTRODUCAO

Trabalhar em uma instituicdo psiquiatrica
de internacédo integral resulta em convivio diario
com pessoas portadoras de transtornos mentais
e exige que se conhegcam suas histérias de vida
e o sofrimento decorrente de sua doenca, e
ainda que se esteja em contato continuo com
todos os que integram a equipe de saude.

A atuacdo como enfermeiro em hospital
psiquiatrico tem permitido, além de intenso
convivio e relacionamento interpessoal com
pacientes e funcionarios, reflexfes a respeito da
qualidade e efetividade da pratica da equipe de
enfermagem. Assim, se percebeu a necessidade
de discutir com a equipe de enfermagem o
modo como eles se relacionavam com o0s
pacientes bem como a relagdo que estabeleciam
entre si. Isso decorreu da observacdo de que o
conteddo da comunicacdo dos pacientes era
pouco ou nada valorizado e as respostas as
suas solicitagbes frequentemente eram
fornecidas de forma vaga e evasiva ou
transferidas para outro dia ou a outros
profissionais da equipe. Da mesma forma,
pouco ou nada se lhes indagava quanto ao que
desejavam ou como se sentiam, tampouco se
Ihes perguntava se a assisténcia que estavam
recebendo lhes era satisfatéria ou agradavel;
enfim, ndo lhes eram normalmente oferecidas
opcdes ou oportunidade de decidir a respeito de
Si.

Deste modo, o cuidado de enfermagem
enfatizava o atendimento as necessidades
técnicas em detrimento das expressdes

subjetivas da pessoa, resultando em um
cuidado com caracteristicas asilares e,
aparentemente desvinculado com a

preocupacéo com o ser humano™®.

Ressalta-se que o cuidado de enfermagem
deve ocorrer de modo a abranger as dimensdes
psiquicas, fisicas, culturais, espirituais e sociais
do cliente, e que uma relacdo ineficaz resulta
em um cuidado fragmentado e/ou pouco
qualificado. O cuidado integral refere-se
também ao modo como o profissional se
relaciona com o paciente ao realizar todo e

mental; humanizacion de la asistencia;
relaciones interpersonales.
qualquer cuidado de enfermagem. Nesta

perspectiva, para o desenvolvimento de um
cuidado humanizado e integral, que contemple
a dimenséo subjetiva do ser humano, torna-se
importante buscar o estabelecimento de um
ambiente terapéutico entre os seus membros e
paciente®. Portanto deve-se atentar para a
maneira como se estabelece a comunicacéo
entre o profissional e a pessoa que esta ao seu
cuidado. Destarte, para o0 processo de
comunicacdo no relacionamento interpessoal
ocorrer satisfatoriamente, as necessidades de
quem precisa de cuidado tém de ser
sobrepostas as de quem as pode suprir — no
caso, o profissional de enfermagem®.

Nesta perspectiva o hospital deve se
constituir um ambiente terapéutico humanizado,
pois durante a permanéncia do paciente para o
tratamento é onde ocorre a interacdo entre
equipe e paciente, sendo que o0os componentes
fisicos, interpessoais, terapéuticos e
reabilitadores influenciam na qualidade do
cuidado desenvolvido. Considerando que o
cotidiano dos profissionais de saude é permeado
continuamente pelo componente das relacdes
interpessoais, para o desenvolvimento de um
cuidado terapéutico, este suscita um pensar
criativo e um conhecimento que supere a
pratica asilar, por vezes, desprovida da
preocupacdo com a subjetividade do ser e,
essencialmente centrada na técnicat™?.

No tratamento institucionalizado destes
pacientes, percebe-se que os problemas que
envolvem as acOes de enfermagem decorrem,
em grande parte, de falhas no processo de
comunicacdo, da auséncia dessa percepcado e da
pouca sensibilidade da equipe de enfermagem
em reconhecer como é falho o seu processo de
comunicar-se. A comunicacdo ndo pode ser
considerada somente como um dos
instrumentos basicos da enfermagem ou do
desenvolvimento do relacionamento
terapéutico. Esta constatacdo se sustenta nas
afirmacbes de que a comunicagcdo precisa ser
considerada como capacidade ou “competéncia
interpessoal” a ser adquirida pelos profissionais

1081



Brischialiari A, Maftum MA, Waidmann MAP, Mazza VA. Sensibilizando a equipe de enfermagem ao cuidado humanizado em

salde mental mediante oficinas educativas. Rev.
http://www.fen.ufg.br/revista/v10/n4/v10n4a21.htm.

Eletr.

Enf. [Internet]. 2008;10(4):1080-90. Available from:

de enfermagem,
area de atuacéo®®.

A comunicacao terapéutica é a
competéncia do profissional de salde em usar o
conhecimento sobre comunicacdo humana para
ajudar o outro a descobrir e utilizar sua
capacidade e potencial para solucionar conflitos,
reconhecer as limitacdes pessoais, ajustar-se ao
que nao pode ser mudado e enfrentar os
desafios a auto-realizacdo, procurando aprender
a viver da forma mais saudavel possivel e tendo
como meta encontrar um sentido para viver
com autonomia®®. Assim, é a competéncia
interpessoal, usada de modo terapéutico que
vai permitir ao profissional de enfermagem
atender as necessidades do paciente em todas
as suas dimensdes, levando em consideracdo a
sua cultura e o ambiente em que convive. Deste
modo, a comunicacgao interpessoal € importante
instrumento para a realizacédo e
desenvolvimento da profissdo e deve permear
todas as acgbes dos profissionais de
enfermagem®™,

Por ser o relacionamento interpessoal uma
ferramenta essencial para o desenvolvimento de
um cuidado de enfermagem com qualidade, as
pessoas envolvidas no processo devem ser
reconhecidas como seres humanos Uunicos,
possuindo cada qual sua singularidade e
especificidades e sendo todas merecedoras de
respeito e consideracdo. Desta forma, cada
membro do relacionamento, seja ele funcionario
ou paciente, devera contribuir positivamente
para que a interacao se efetive.

O comprometimento entre enfermeiro e
paciente é necessario a prestacdo do cuidado, e
ocorre por meio da relacdo terapéutica do
primeiro em relacdo ao segundo. Assim, no
desenvolvimento de uma relagcédo terapéutica, o
enfermeiro deve demonstrar interesse genuino
pelo paciente, buscando comprometer-se com
ele e interessando-se por seus pensamentos,
sua situacao de vida, seu sofrimento, e estar
disposto a ajuda-lo a encontrar respostas ou
saidas para as situagdes que possam ser
resolvidas®®.

E desejavel que todos os membros da
equipe de saude se comprometam com um
cuidado humanizado ao paciente e, para tanto é
essencial o desenvolvimento de uma educacéo

independentemente de sua

permanente que permita a reflexdo e o
repensar da préatica do profissional de saulde.
Deste modo neste estudo tem-se o0 objetivo de
descrever e avaliar o resultado da
implementacdo de oficinas de sensibilizacdo da
equipe de enfermagem para um cuidado
humanizado ao paciente com transtorno mental.

A comunicacdo terapéutica se constitui o
referencial teérico que orientou todas as fases
deste estudo e, a operacionalizagdo das oficinas
educativas se sustentou na metodologia
problematizadora com a utilizacdo do Arco de
Charlez Maguerez, a qual enseja a participacao
ativa e respeita o ritmo de aprendizado de cada
sujeito®.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa exploratdria e
descritiva desenvolvida no ano de 2005, em um
hospital psiquiatrico filantrépico estabelecido no
Norte do Parana. O hospital atende pessoas
portadoras de transtorno mental e usuarios de
alcool, e possui 240 leitos cedidos em convénio
ao Sistema Unico de Saude — SUS. Esses leitos
sdo distribuidos em trés unidades de
internacdo: uma unidade masculina, com 91
leitos, na qual se internam pacientes cujos
transtornos sejam considerados crdnicos; uma

unidade  feminina, para portadoras de
transtorno mental e usuéarias de bebida
alcodlica, com 65 leitos; e uma segunda

masculina, com 84 leitos, em que se internam
pacientes portadores de transtornos mentais e
usuéarios de bebidas alcodlicas.

Além da internacdo, o hospital conta com
um atendimento ambulatorial, e para o
desenvolvimento das atividades possui uma
equipe multiprofissional composta por trés
enfermeiros, 25 técnicos e 26 auxiliares de
enfermagem, cinco médicos psiquiatras, um
meédico clinico, uma pedagoga, um terapeuta
ocupacional, um professor de educacédo fisica,
trés assistentes sociais, uma odontéloga e uma
farmacéutica.

Participaram deste estudo 46 funcionarios
da equipe de enfermagem, dos quais 12 eram
do periodo noturno e 34 do diurno. Do total, 25
eram auxiliares de enfermagem e 21 eram
técnicos em enfermagem. Apo6s receberem
informacfes sobre a finalidade do projeto, os
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participantes assinaram o] Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido, atendendo
as exigéncias éticas regulamentadas na
Resolucdo 196/96 do Ministério da Sautde(.
Levaram-se em consideracao todos os preceitos
éticos que envolvem pesquisas com seres
humanos, sendo o desenvolvimento do projeto
de pesquisa aprovado pelo Comité de Etica de
Pesquisa com Seres Humanos da Universidade
Estadual de MaringA — COPEP — parecer n.°
155/2005.

A obtencdo dos dados se deu por meio de
oficinas as quais foram sustentadas pela
metodologia problematizadora e mediante a
utilizacdo do Arco de Charles Magurez® e
realizadas em trés etapas com cada grupo de
sete a dez participantes durante o turno de
trabalho diurno, e de grupos com trés
individuos no periodo noturno, de forma a nao
prejudicar o desempenho das atividades
rotineiras. Deste modo, trabalhou-se com oito
grupos distintos, cuidando para desenvolver a
mesma dindmica, o que resultou em um total
de 24 encontros com duracdo média de uma
hora e meia cada, pois tanto os funcionarios do
turno diurno quanto os do noturno trabalham
em esquema de 12 horas e folgam 36 horas. O
registro das oficinas ocorreu por meio de
gravacdo em fita cassete e avaliagcdo por escrito
das atividades desempenhadas.

Pela metodologia da problematizacdo os
sujeitos sdo estimulados a “olhar a realidade e
comecar a pensar sobre ela, perguntar-se pelas
razbes do que estad acontecendo ali que lhes
parece problematico e continuar a pensar
refletida e criticamente através de todo o
estudo que é realizado”®. Deste modo a o
ponto de partida da problematizacdo é a
realidade em que o sujeito esta inserido, na
qual os varios problemas podem ser vistos,
percebidos ou deduzidos e podem ser estudados
em conjunto ou em pares®.

O Método do Arco tem como ponto de
partida a observacdo da realidade na qual se
busca identificar o que necessita ser trabalhado,
investigado, corrigido, aperfeicoado. A partir
desta verificacdo se elege problemas a serem
estudados. A segunda etapa é a identificacdo
dos Pontos-Chave, em que é definido o que sera
estudado a respeito do problema. A terceira

etapa, a teorizacdo, consiste na investigacao
aprofundada dos pontos-chave definidos. A
quarta etapa, apds o aprofundamento tebrico,
com analise e discussao do problema elabora-se
pressupostos ou hipdteses de solugdo, momento
em que os participantes utilizam a criatividade
para realizar alguma mudanga no contexto
observado. A quinta etapa €& a aplicacdo a
realidade, que tem por finalidade a
transformacdo, mesmo que pequena, nhaquela
parcela da realidade®.

Os dados obtidos mediante as oficinas
foram analisados e apresentados de modo
descritivo nas seguintes categorias:
caracterizacdo dos sujeitos; operacionalizando
as oficinas; e, avaliando as oficinas, de acordo
com a andlise de contetdo, que Bardin®®
conceitua como “um conjunto de técnicas de
analise de comunicacdo visando obter, por
procedimentos sisteméticos e objetivos de
descricdo do conteuddo das mensagens,
indicadores que permitam a inferéncia de
conhecimentos relativos as condi¢cdes de
producéo/reproducédo destas mensagens”.

APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS DADOS

Neste tépico apresentam-se inicialmente
os dados de caracterizacdo dos sujeitos de
acordo com o estado civil, a faixa etéaria, o sexo,
a atividade profissional e o tempo de atuagédo no
hospital campo deste estudo. Na seqiéncia
relatam-se os dados oriundos das oficinas
realizadas com cada grupo de funcionéarios da
equipe de enfermagem nos trés turnos de
trabalho.

Caracterizacado dos sujeitos

No que se refere ao sexo, constata-se a
predominancia do feminino, com 28 dos 46
participantes, caracteristica tradicional e
historica da profissdo de enfermagem, embora,
contrariamente, na area da saude mental se
tenha que a maior parte da forca de trabalho
era a masculina. A predominancia masculina
nesse caso se devia a necessidade do uso de
forca fisica para o controle dos pacientes, tendo
essa predominancia se mantido até as primeiras
décadas do século passado. O mesmo nao
aconteceu com a enfermagem em outras
areas®, e atualmente, na prépria salde
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mental, com a ampliacdo das equipes de
trabalho, a abolicdo de algumas técnicas e o
surgimento de outros modos de tratamento, a
presenca feminina, principalmente nas
categorias de técnico e auxiliar de enfermagem,
jA €& expressiva ou até majoritaria, como
observado neste estudo.

Quanto a faixa etaria, a idade minima foi
de 23 anos, e a maxima, de 58, sendo que a
maior forca de trabalho encontrava-se na faixa
entre 41 e 50 anos (21), seguida da faixa de 31
e 40 anos (18). Em relacdo ao estado civil, a
maioria se constitui de casados (21), seguindo-
se o0s solteiros, com 12; os demais sé&o
amasiados, vilvos e desquitados. Estes dados
s&o equivalentes aos de outro estudo®?, o qual
apresentou maior quantidade de casados,
seguindo-se os solteiros e, em percentuais bem
menores, 0s vilvos, desquitados e amasiados.

Quanto a atividade profissional, os dados
demonstram que a maioria dos funcionérios
(41) trabalha exclusivamente na area da
enfermagem psiquiatrica, sendo que cinco deles
trabalharam na enfermagem, na rede basica de
atencdo, antes de terem se iniciado na
enfermagem psiquiatrica. Tém-se ainda 11
funcionarios que trabalham em lugares
distintos, com dois vinculos empregaticios, e
trés sujeitos realizam também outros trabalhos,
nao relacionados a enfermagem, para
complementar a renda da familia. Finalmente,
quanto ao tempo de atuagcdo na instituicdo
campo da pesquisa, tém-se nove com mais de
17 anos e 14 entre 15 e 17 anos.

Operacionalizando as oficinas

Na primeira fez-se a pactuacdo da
metodologia de trabalho e realizacdo da
primeira e segunda etapas do Arco da
problematizacdo. Na etapa de observagdo da
realidade para a qual se utilizou uma dindmica
em que foi solicitado aos participantes que
pensassem em uma pessoa de quem gostavam
muito, podendo ser um familiar, um amigo ou
um conhecido, e que a retratassem por meio de
um desenho. A seguir, foram orientados a
relacionar ao lado do desenho o0 que
consideravam importante para que essa pessoa
fosse feliz. Ao término, os desenhos foram
recolhidos e foi solicitado aos participantes que

novamente pensassem naquela mesma pessoa,
mas desta vez, internada na instituicdo em que
trabalham, fazendo um tratamento e sendo
cuidada por eles.

Na sequéncia foi solicitado aos
participantes que relatassem o] que
consideravam necessario para que essa pessoa
recebesse cuidado e tratamento de qualidade.
Depois que todos terminaram foi devolvido a
eles o primeiro desenho que fizeram e discutida
0os aspectos que diferiam entre a pessoa
retratada inserida na realidade dela e a que
estava internada no hospital. Todos tiveram a
oportunidade de expressar suas opinides. Os
participantes relataram que percebiam as
formas de expressdo contidas nos desenhos
como contrastantes. Nos primeiros desenhos, as
pessoas foram retratadas sorridentes, bem-
vestidas, penteadas, e mostravam que o amor,
a compreensdo, a dedicacdo, a autonomia e o
didlogo as fariam felizes; porém nos desenhos

posteriores elas foram retratadas com
expressfes de tristeza, de abandono,
despenteadas, e algumas colocadas entre

z

grades. Outro aspecto importante &€ que nos
primeiros desenhos o0s participantes usaram
cores mais vibrante, e no segundo, cores
escuras em tons marrom e cinza.

A técnica do desenho foi utilizada para
auxiliar na reflexdo dos profissionais sobre sua
pratica. O desenho é uma das mais auténticas
formas de expressdo de fenbmenos consciente

e inconsciente. Esta técnica auxilia no
desenvolvimento da  autopercepgdo  pelo
individuo e na composicdo de projecles

relacionadas ao autoconceito e no modo como
se relaciona com o outro. A imagem ndo esta
ligada somente a aparéncia, mas a qualidade da
relagéo™®.

A visdo do paciente
hospital psiquiatrico retratada pelos
participantes denota uma pratica de
enfermagem em salde mental ainda com
caracteristicas asilares, de “des-cuidado”,
abandono. Nessa pratica a ténica € a exclusao e
reclusdo dos portadores de transtornos mentais
em ambientes restritivos, nos quais pouco se
valorizam o0s seus sentimentos, as suas
expressfes verbais e nao-verbais, ou seja, a
subjetividade do ser humano. Neste modelo, os

internado em um
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profissionais de saude normalmente nao tém a
preocupagdo de realizar interagdo terapéutica
com o paciente e, nem mesmo consideram o
contelddo de sua comunicacao.

Desta forma, é preciso promover tanto ao
enfermeiro como aos demais profissionais da
equipe de enfermagem propostas de superacao
deste modo de cuidar rumo a construcdo de
uma nova cultura do cuidado que inclua e
valorize a pessoa como ser humano e cidadao.
A possibilidade de transformacdo das atitudes
dos trabalhadores, para uma fazer diferente,
requer uma perspectiva técnica e humanistica,
sendo que na primeira € essencial o apoio do
sistema institucional e politico e, na segunda é
necessario o despertar de uma conscientizacdo
para a percepcao da possibilidade de mudanca.
Trabalhar com o olhar da dimensdo humanistica
requer do trabalhador um continuo “aprender a
compreender para aprender fazer” para néao
“dogmatizar verdades, pois ao lado das certezas
histéricas, deve estar sempre a possibilidade de
revisdao®.

Neste sentido, é preciso um despertar em
direcdo as transformacdes no saber-fazer em
salde mental, e para tanto o profissional que
hoje atua nesta area necessita ter um
desenvolvimento pessoal mais completo, com
compreensao especial da mente humana e
conhecimento capaz de estabelecer
relacionamentos terapéuticos saudaveis,
produzindo novas possibilidades de reabilitacdo
psicossocial®?.

Na segunda oficina, inicialmente, foram
mostrados 0s desenhos feitos pelos
participantes na oficina anterior. Ressalta-se
que, no intervalo de tempo entre a primeira
oficina e a segunda, procedeu-se a analise e
reflexdes sobre os desenhos que os
participantes fizeram e sobre os seus relatos.

Os aspectos ressaltados por eles a
respeito do cuidado que o portador de
transtorno mental recebia na instituicdo foram
discutidos e assim, definiu-se a situacao-
problema: o cuidado humanizado ao portador
de transtorno mental internado no hospital. A
partir da situacdo-problema dos aspectos da
observacdo da realidade o0s participantes
elegeram os pontos-chave para a discusséo:
conceito de ser humano; humanizacdo do

cuidado; relacionamento interpessoal e
comunicacdo terapéutica. Fez-se a teorizacéo
com base no referencial da comunicacédo
terapéutica de Stefanelli e em textos de outros
autores sobre o tema relacdo interpessoal e
comunicacdo. Com essas atividades, foi
realizada a segunda e terceira etapa do Arco da
problematizacdo que consiste no levantamento
da situacado problema e na definicdo dos pontos-
chave a serem discutidos e na teorizagao.

Acredita-se que, além da atitude
profissional, da disciplina, da inteligéncia, para
se perceber a necessidade de quem recebe
cuidados é necessario ter sensibilidade, e sem
isso €& impossivel prestar um cuidado
humanizado. Porquanto, a meta do cuidado de
enfermagem é elevar ao maximo as interacdes
positivas com o paciente e o0 ambiente,
promover seu bem-estar, melhorar a percepcao
de si proprio e permitir que ele seja um
participante ativo em seu tratamento®.

Na terceira oficina foi dada continuidade a
quarta etapa do Arco da problematizacdo com a
teorizagdo dos temas eleitos na primeira oficina
e, na sequéncia foi solicitado aos participantes
que avaliassem por escrito as oficinas. Em
seguida cada um expds as consideracfes feitas
ao grupo, e ao término dos relatos concluiram-
se as oficinas. Destaca-se que com a avaliacao
das oficinas ocorreu a quinta etapa do Arco em
que os participantes apontaram a educacao
permanente como pressupostos ou hipoteses de
solucdo para um cuidado humanizado e para a
melhora da qualidade do relacionamento entre
os membros da equipe, pois segundo seus
relatos ela promove a reflexdo da pratica,
desperta a consciéncia para mudanca de
atitudes.

Ressalta-se que naquele momento havia
decorrido um més desde a realizacdo da
primeira oficina, pois os intervalos entre elas
foram de 15 dias. Esse intervalo permitiu a
reflexdo e a troca de idéias entre os integrantes
da equipe de enfermagem e reflexdes
individuais a respeito do processo de
capacitacdo e sensibilizacdo que estava
acontecendo. Os participantes foram informados
de que os dados fornecidos por eles seriam lidos
e analisados e que posteriormente, a partir
desses resultados, seriam realizadas mais
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oficinas para discussédo, reflexdo e avaliacédo
com vistas a repensar e redirecionar o cuidado
de enfermagem na instituicdo, buscando
continuamente a qualificacdo deste cuidado, ou
seja, a aplicacdo dos conhecimentos na sua
realidade profissional o que culmina com a
quinta etapa do Arco da problematizacéo.

A seguir, sera descrito alguns aspectos
apontados pelos sujeitos na avaliacdo das
oficinas.

Avaliando as oficinas

Dos 46 participantes, 32 avaliaram a
oportunidade de discussdo desses temas, nas
oficinas de educac&o permanente, como positiva
e importante para melhorar o cuidado e o
tratamento oferecido ao paciente bem como o
relacionamento entre a equipe. E possivel
perceber pelos seus relatos que o0s sujeitos
foram sensibilizados quanto a necessidade de
mudanca na forma de conduzir o]
relacionamento interpessoal em beneficio de si
e da coletividade. O respeito e a paciéncia
foram abordados como importantes no
relacionar-se com o paciente, com vista a
melhoria da qualidade do cuidado e da
assisténcia prestada. Isso ficou evidente nas
falas de alguns sujeitos.

. aprender a ouvi-los e respeitar seus espacgos
e limites (S. 9.).
Ouvir as necessidades do paciente,
principalmente suas queixas pessoais, e
procurar da melhor forma uma resposta (S.19).
Devemos nos respeitar, aos pacientes e aos
colegas de trabalho, podendo assim completar o
nosso trabalho (S.22).
Todos necessitam de ser tratados bem... Que
tenhamos paciéncia para ouvi-los e
entendermos suas limitagfes (S.24).
Devemos ouvir o paciente, suas gueixas, suas
historias, até mesmo os seus delirios. Dar
atencdo a suas queixas, muitas vezes, vale mais
que a medicagao (S.29).

De modo geral, o explicitado pelos
participantes encontra sustentacao na
estratégia de comunicagdo terapéutica e no
ouvir reflexivo, o qual se constitui como
exercicio dificil para todos os seres humanos.
Para ouvir a outra pessoa é preciso estar atento
para nao julgar o conteddo do pensamento

expresso. Nesta atitude é necessario direcionar
toda nossa atencdo ao paciente, pensando
reflexivamente sobre o que ele diz para
podermos compreender o significado do que
esta sendo dito, e que o profissional demonstre
estar interessado no conteudo que esta sendo
comunicado®™®,

A comunicacdo € um processo importante
e concorre para a boa qualidade das relacdes
das pessoas no trabalho, seja com a equipe de
salde, no registro das atividades de
enfermagem, no cuidado ao paciente, a familia
e a comunidade, além de evitar que barreiras
de comunicacdo comprometam a eficiéncia do
processo de cuidar®.

Ao colocar-se no lugar do paciente, sem
esquecer-se de sua prépria identidade, o
profissional de enfermagem percebeu que pode
ajudar o outro da melhor forma possivel, e isto
por sua vez, pode ser considerado um conceito
simplificado de empatia e denota que houve
uma sensibilizacdo destes profissionais, como se
constata nos relatos a seguir.

Comecei a ver o lado dos pacientes, vendo e
sentindo na pele o que eles sentem, [...] se eu
estivesse no lugar deles (S.2).

[---] vendo o ser humano propriamente dito,
como se fosse um familiar meu que estivesse
aqui, o qual eu gostaria que fosse tratado com
dignidade, amor, respeito e compreensao
(S.12).

O processo de interacdo profissional e
paciente, para além de uma relacdo de poder
em que o paciente necessita de ajuda e se
encontra submetido aos cuidados do
enfermeiro, deve-se caracterizar por atitudes de
sensibilidade, aceitacdo e empatia entre ambos.
Neste sentido um cuidado humanizado e
personalizado, que atenda as reais necessidades
de saude, pode ser viabilizado mediante uma
comunicacao eficiente entre os profissionais de
enfermagem e os pacientes®®.

Ao cuidar de pessoas que sofrem com
transtorno mental crbnico ou que requerem
cuidado por tempo prolongado, o enfermeiro e o
paciente experimentam uma gama de
fenbmenos, sentimentos, pensamentos e
reacbes que podem interferir beneficamente no
processo de comunicagdo. Entre eles se
destacam a empatia, o respeito mutuo e a
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confianca. Para que sua interacdo com o
paciente se torne terapéutica, o enfermeiro
deve se esforcar para perceber a experiéncia do
outro, como ele a vivencia, estando atento para
nao perder seu papel de profissional ou mesmo
sua identidade.

Destarte, o enfermeiro deve lancar mao
da empatia como seu mais valioso instrumento
de comunicacdo, contemplando os olhos do
paciente, interagindo com ele com verdadeiro
interesse pelo que sente e vivencia, pois ela
permite ao profissional avaliar as condicfes
emocionais do paciente. A empatia é o
ingrediente fundamental na relacdo entre
enfermeiro e paciente®®.

Varios sujeitos da pesquisa demonstraram
reconhecer que suas atividades precisam ser
melhoradas, tanto no que se refere as falhas no
atendimento aos pacientes quanto ao
crescimento profissional.

Foram muito bem aproveitadas essas oficinas,

porque fez com que eu crescesse mais e

aprendi [...] eu sei que tudo precisa ser

melhorado quanto aos pacientes e funcionarios

(S.2).

Gostei muito, achei muito atil, relembrei muitas

coisas e percebi muitas falhas (S.3).

Foi util, pois consegui ver e tratar os colegas e

pacientes de forma diferente, como ser humano

(S.9).

Acho que tudo que nos leva a melhora é valido
aquilo que pode fazer com que noés

melhoremos nosso dia-a-dia como profissional

(S8.27).

Serviu para realcar e enriquecer a visdo de que

0 paciente € um ser humano e, como todos nos,

necessitamos de cuidados e apoio (S.31.).

Realizar um cuidado humanizado néo
significa ignorar o0s aspectos técnicos e
cientificos ou deixar de dar-lhes a devida
atencao, mas, além destes, valorizar o processo
interativo e de fruicAo de energia criativa,
emocional e intuitiva que integra o lado artistico
e ético do cuidado de enfermagem. Humanizar
significa colocar os sentimentos na acdo a ser
realizada; é Interessar-se de maneira sincera,
leal, sabendo ouvir com qualidade, paciéncia o
que o paciente sente, pensa e necessita.

O relacionamento e o contato direto
permitem o crescimento de ambos, profissional

e paciente. E nesta oportunidade de
compartilhar que se da a humanizagao, porque
assim € possivel reconhecer-se e identificar-se
como ser humano. A preocupacdo em oferecer
um cuidado humanizado deve ser constante e
fazer parte da filosofia do processo de trabalho
dos profissionais de enfermagem, os quais
precisam ter em mente que o ambiente fisico,
0S recursos materiais e tecnoldégicos ndo sao
mais significativos do que a esséncia humana. A
valorizagcdo dos aspectos da dimensdo humana
do ser é que deve guiar as acbes e o
pensamento dos profissionais de enfermagem, a
fim de que prestem um cuidado de qualidade a
pessoa que recebe esse cuidado®”.

Os depoimentos a seguir externam
mudancas na forma como percebiam os
pacientes, estas as vezes eram desfocadas ou

distorcidas, que muitas vezes poderiam ser
consideradas desumanas, segundo eles
mesmos:

A partir de hoje vou pensar muito antes de as
vezes ignorar o que o paciente esta falando e o
que esta sentindo (S.4).
A partir de hoje tenho uma visdo diferente a
respeito do paciente como ser humano...
(S.29).

cabe a cada um refletir e mudar os velhos
conceitos do cuidar humano e pbér em prética o
aprendido (S.35).

E importante que os profissionais de
enfermagem estejam continuamente coénscios
de que a atividade precipua desta profisséo é o
cuidado, que precisa ser desenvolvido de forma
humana e integral. Na préatica do cuidar com
uma visdo global, o profissional utiliza todos os
sentidos e, sistematicamente, usa a observacéo
tanto para o paciente quanto para o ambiente,
na busca de promover o melhor e mais
qualificado cuidado. Entretanto, na rotina do
dia-a-dia, ao se deparar com a demanda de
cuidados técnicos, na maioria das vezes esse
profissional se esquece de contemplar aspectos
expressivos do cuidado, como a valorizagcdo da
expressao dos sentimentos, anseios e duvidas,
ou seja, os aspectos emocionais do paciente®®.
Para rever esta pratica é imprescindivel que os
profissionais, principalmente aqueles que
cuidam de pessoa portadora de transtorno
mental, desenvolvam apurada sensibilidade
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para perceber o que ela expressa de modo
verbal e ndo-verbal, permitindo, assim que
sejam apreendidas as suas reais necessidades
de cuidado.

Nesta perspectiva, um cuidado que
contemple tanto os aspectos técnicos quanto os
expressivos, de modo a atender o paciente em
suas necessidades biopsicoespirituais, deve ser
sustentado por um efetivo processo de
comunicacdo entre o profissional e o paciente.
Contudo, para que se estabeleca uma
comunicacéo efetiva, que é a base de todas as
acdes da enfermagem, as expressdes verbais ou
ndo-verbais do paciente devem ser apreendidas
dentro do universo de significacdo do
profissional, caso contrario o0 processo
comunicativo serd inviabilizado e o cuidado
ficara comprometido®.

Os sujeitos da pesquisa, valorizando a
mudanca na concepcdo do paciente, fizeram
observacdes importantes, que podem contribuir
para o0 surgimento de uma percepcao
humanizada a seu respeito. Relataram que as
oficinas permitiram a reflexdo e a expressdo de
sentimentos e emoc¢des que resultaram em
alteracdo na forma de perceberem o paciente
como um ser humano que tem necessidades,
desejos e sentimentos, e por isso deve ser
tratado como tal.

Se todos olharmos o paciente como um ser
humano, saber dos seus direitos como paciente
e usar aquilo que discutimos nestas oficinas,
com certeza vamos melhorar nosso trabalho
(S.27).

Vi mudancas em pessoas quanto ao paciente;
pessoas choraram de emocdo em pensar em um
dia ver pessoas gque amam ser um paciente;
descobrimos que somos egoistas ou né&o
percebemos que devemos melhorar... (S.30).
Uma reflexdo frente aos problemas do servico,
troca de idéias, experiéncias... a questdo em
que se vai mudar o comportamento € uma
questao de tempo, cabe a cada um refletir e por
em pratica o aprendido (S.35).

Como seres humanos, sentimos,
pensamos e refletimos a respeito do que
fazemos. Ao ser humano é facultado, por meio
da comunicacdo, compartilhar com seus
semelhantes tudo o que faz, planeja ou sente, e
isto € o que nos permite afirmar que

existimos®. Assim, é por intermédio da
comunicacgao que a pessoa domina sua solidédo e
se torna integrante de um grupo, ultrapassa as
fronteiras do seu eu e procede interativamente
com outros®.

A comunicacdo € um recurso de que o ser
humano dispde para sair de si mesmo, pois o
sentimento de soliddo motiva-o a comunicar-se
com os demais e afeta ambos os participantes
do processo. Ao relacionar-se com o outro, a
pessoa se enriquece e sai de si mesma, e esse
movimento de ir e vir proporciona satisfacdo e
crescimento pessoal®®.

Alguns relatos se caracterizaram por
terem promovido nos participantes um processo
de reflexdo a respeito de suas atitudes em
relacdo ao paciente, o que fica evidente nas
citacdes a seguir.

Foi util e proveitoso, pois esclareceu, ajudou a
fazer com que refletissemos no nosso trabalho.
Foi importante para abrir novos desafios e
procuramos fazer com que a nossa ajuda seja
util e proveitosa para com o paciente (S.12.).
Estas oficinas foram significativas, pois geraram
momentos de reflexdo, o que nos leva a agir e
pensar de maneiras diferenciadas (S.14.).

Na parte final das oficinas, quando os
sujeitos da pesquisa apresentavam um pouco
mais de espontaneidade e confianca nos
companheiros e no pesquisador, registraram-se
sugestbes para mudanca no servico, bem como
desejos e desabafos relacionados ao cotidiano
de cuidado.

Penso que o conceito de humanizacao

deveria ser conferido a todos os profissionais da
area, desde a classe médica ao mais simples
funcionario (S.1).
Acho que essas oficinas deveriam ser feitas em
todos os setores, pois temos supervisores que
ndo sabem entender a atencdo que se da ao
paciente, acha que o funcionario esta tendo
caso com o0 paciente e transforma o
aprendizado que tivemos em uma falta de
respeito... (5.29).

A  educacdo permanente, com a
abordagem de temas inerentes a pratica dos
profissionais de saude e, em especial, da
enfermagem - como comunicacdo terapéutica,
relacionamento interpessoal, cuidado e
humanizacdo - deve permear uma proposta
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institucional e a organizacdo do servico de
enfermagem. Neste sentido, a educacédo
permanente pode ser compreendida como um
processo de ensino aprendizagem dinamico e
continuo capaz de habilitar o profissional para
atuar em face dos avangos tecnoldgicos, das
necessidades sociais e atender aos objetivos e
metas da instituicdo na qual trabalha®™®.

Mediante a educacgao permanente
desenvolvida com estratégias centradas na
resolucdo de problemas torna-se possivel
promover “mudancas institucional, fortalecer as
acoes de equipe, transformar préticas técnicas e
sociais” como resultados de apropriacdo de
saberes cientificos e da reflexdo da prética. O
uso da problematizacdo no processo de
capacitacao de trabalhadores da saude ajuda na
transformacdo do fazer e potencializa a
organizacdo do processo de trabalho. Ha que se
ressaltar, que essas atitudes devem estar
sustentadas nas necessidades de saude das
pessoas®?.

CONSIDERACOES FINAIS

Este trabalho proporcionou a equipe de
enfermagem uma reflexdo e um despertar do
senso critico sobre o cuidado que desenvolve ao
portador de transtorno mental, bem como,
iniciar um processo de ressignificacdo da sua
pratica profissional e o0s relacionamentos
interpessoais que estabelecem com o paciente e
entre os membros da equipe de saude. Podera
também  promover no  profissional um
aprimoramento na qualidade e humanizacgédo do
cuidado. Podera tornar os profissionais capazes
de perceber e intervir em alteragBes, nas
atitudes e comportamentos do paciente, né&o
necessariamente esperando que este se queixe
para s6 entdo tomar as providéncias, o0 que o
fara sentir-se compreendido, ouvido e ajudado.

Assim, o trabalho resultou em uma
sensibilizacdo da equipe de enfermagem de
uma instituicdo psiquiatrica que pode tornar-se
um passo primordial a mudanca nas atitudes de
cuidado, pois proporcionou reflexdo sobre a
forma como essa equipe realizava suas
atividades e como seus membros se
relacionavam. Observou-se que com essas
reflexdes ocorreram significativas modificacdes
no modo de os participantes realizarem o

cuidado de enfermagem e na compreensao do
ser humano. No entanto, acredita-se que o que
se fez é apenas o inicio de um processo de
educacdo permanente, que deve se dar com
discussdes continuadas a respeito de temas que
auxiliem na melhora da qualidade do cuidado ao
paciente. Assim, espera-se que estes espacgos
de reflexdo se constituam em pratica rotineira
no servico de enfermagem, e ndo em momentos
pontuais, € que eles sejam extensivos a toda a
equipe de saude do hospital.

Nesse sentido, dependera de cada
membro da equipe de enfermagem utilizar o
que foi discutido, com vista a melhorar as
atividades assistenciais e modificar as relagdes
estabelecidas entre os participantes. Isso é
possivel, uma vez que todos demonstraram que
estdo conscientes de sua importancia no
trabalho coletivo e que necessitam mudar
pensamentos e rotinas desenvolvidos até este
momento.

Os resultados obtidos demonstraram o

alcance dos objetivos propostos, pois o0s
participantes avaliaram o trabalho como
positivo para seu crescimento pessoal e
profissional, modificando a qualidade e

promovendo a humanizacdo do servico. Espera-
se gue os resultados da pesquisa realizada e as
reflexdes aqui trazidas contribuam para que os
profissionais de enfermagem repensem seu
trabalho e valorizem o portador de transtorno
mental como um cidadao merecedor de respeito
e dignidade, e que neste momento de transicéo
de uma assisténcia hospitalocéntrica para uma
assisténcia extramuros seja possivel ver esse
ser humano como alguém que merece ser
cuidado integralmente
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