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¢ ABSTRACT *

Objective: Investigating the strategies that nurses use to watch the hospitalized elderly. Method: this is
an exploratory study of qualitative nature. The research was conducted at a University Hospital with
fifteen clinical nurses. To facilitate the data collection was used the interview technique. The empirical
material was analyzed qualitatively, using the Technique of Content Analysis. Results: From the
qualitative analysis emerged three themes: reception and individualized nursing care and respect for the
autonomy of elderly patients; respect to beliefs, values, the privacy and identity of the elderly patient,
recovery of verbal and nonverbal communication to the patient and his family. Conclusion: This study
demonstrates the commitment of nurses participating in the research regarding the humanized nursing
care directed to hospitalized elderly. Descriptors: Nursing, Nursing care, Humanization of assistance,
Elderly.

. RESUMO ¢

Objetivo: Investigar as estratégias que enfermeiros assistenciais empregam para assistir o idoso
hospitalizado. Método: trata-se de um estudo exploratério, de natureza qualitativa. A pesquisa foi
desenvolvida em um Hospital Universitario, com quinze enfermeiros assistenciais. Para viabilizar a coleta
dos dados, foi utilizada a técnica de entrevista. O material empirico foi analisado qualitativamente,
mediante a Técnica de Analise de Conteldo. Resultados: da analise qualitativa emergiram trés categorias:
Acolhimento, assisténcia de enfermagem individualizada e respeito a autonomia do paciente idoso;
Respeito as crencas, aos valores, a privacidade e a identidade do paciente idoso; Valorizacdo da
comunicacdo verbal e nao verbal para o paciente e sua familia. Conclusdo: este estudo evidencia o
compromisso dos enfermeiros participantes da pesquisa no que tange ao cuidado humanizado de
enfermagem direcionado ao idoso hospitalizado. Descritores: Enfermagem, Cuidados de enfermagem,
Humanizacao da assisténcia, Idoso.

¢ RESUMEN ¢

Objetivo: Investigar las estrategias que las enfermeras utilizan para observar los ancianos hospitalizados.
Método: se realizo un estudio descriptivo, de naturaleza cualitativa. La investigacion se realizd en un
Hospital Universitario con quince enfermeras clinicas. Para facilitar la recogida de datos, se utiliz6 la
técnica de la entrevista. El material empirico fue analizado cualitativamente mediante la Técnica de
Analisis de Contenido. Resultados: del analisis cualitativo emergieron tres temas: recepcion y la atencion
de enfermeria individualizada y respeto a la autonomia de los pacientes ancianos; el respeto a las
creencias, los valores, la privacidad y la identidad de los pacientes ancianos; la recuperacion de la
comunicacion verbal y no verbal con el paciente y su familia. Conclusién: el presente estudio demuestra
el compromiso de las enfermeras que participan en la investigacion sobre el cuidado de enfermeria
humanizado dirigido a las personas mayores hospitalizadas. Descriptores: Enfermeria, Cuidados de
gnfermeria, Humanizacion de la asistencia, Mayores. ~
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INTRODUCAO

tualmente, muito se tem discutido a respeito do cuidado
humanizado no ambito hospitalar. Este exige, além da competéncia técnica do profissional
da Saude no exercicio de suas atribuicoes, habilidade pessoal para perceber e compreender
0 paciente em sua experiéncia existencial, satisfazer as suas necessidades essenciais e
preservar sua autonomia.’

Cumpre assinalar que, no ambiente hospitalar, esse tipo de assisténcia passou a ser
uma preocupacao dos profissionais da Saude, sobretudo em relacdo aos pacientes idosos,
devido as condicbes especiais que apresentam. Logo, para proporcionar ao paciente idoso
uma assisténcia humanizada, € necessario atendé-lo com prioridade, em sua totalidade e
individualidade, respeitar sua autonomia e manter sua independéncia.’

Resgatar a humanidade no atendimento em salde ao idoso hospitalizado pode ser
uma primeira aproximacao com o cuidado que se deseja oferecer. Nesse sentido, a
humanizacao nao deve ser enxergada apenas como as condicoes adequadas fornecidas pelos
servicos de salde para prestar assisténcia em saude, mas também como um elemento
articulador entre assisténcia, tecnologias e relacoes humanas e entre o idoso hospitalizado
e os profissionais que lidam com ele.?

Nessa perspectiva, estudo relata que os profissionais da Saude, especialmente os
enfermeiros que prestam assisténcia ao paciente de modo mais proximo, devem ser capazes
de compreender a si proprios e ao outro e conscientizar-se dos valores e dos principios que
orientam essa acéo.’

Na assisténcia humanizada ao idoso, € essencial que a equipe de enfermagem
ofereca uma atencao que valorize a comunicacdo com esse ser que se torna vulneravel
devido a doenca, escutando-o com atencao, procurando oferecer-lhe informacoes de forma
clara e objetiva e atendendo-os em suas duvidas e inquietacoes. Assim, a pratica do cuidado
na enfermagem geriatrica deve ser articulada ao processo de cuidar integral, direcionando a
pessoa idosa em seu contexto de vida.

Esse cuidar depende do conhecimento e do respeito a realidade do idoso e se da em
acoes gradativas, de modo interativo, entre quem prové o cuidado e quem o recebe.’ O
cuidado em enfermagem deve ser proporcionado de forma humana e holistica, com base em
uma abordagem integral, que valorize a individualidade do paciente, visando-se a uma
assisténcia de qualidade, pautada numa relacao empatica com o doente que se encontra no
ambiente hospitalar, em particular o idoso."

Portanto, o profissional desta area precisa envidar esforcos no sentido de apoiar e
acolher esses pacientes, com atitudes de engajamento na abordagem do cuidado
humanizado e com estratégias, por meio das quais, considere suas especificidades. Por essa
razao, € sobremaneira importante desenvolver estudos que busquem disseminar conteudos
relacionados com as estratégias utilizadas por enfermeiros assistenciais, com a finalidade de

promover um cuidado humanizado com o idoso hospitalizado. Ademais, sao incipientes as
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publicacdes da literatura nacional referente ao tema mencionado.

Assim, considerando esses aspectos abordados, este estudo apresenta como eixo
norteador o seguinte questionamento: Quais sao as estratégias que enfermeiros assistenciais
empregam para promover o cuidado humanizado com o idoso hospitalizado? Para responder
a questao proposta, este estudo objetiva investigar as estratégias que enfermeiros

assistenciais empregam para assistir o idoso hospitalizado.

Trata-se de um estudo exploratorio, de natureza qualitativa. A pesquisa foi
desenvolvida em unidades de internacao do Hospital Universitario Lauro Wanderley, da
Universidade Federal da Paraiba, localizada na cidade de Joao Pessoa (PB). Os participantes
do estudo foram quinze enfermeiros assistenciais. Por se tratar de um estudo de natureza
qualitativa, considerou-se suficiente o quantitativo de quinze profissionais, porquanto, na
pesquisa com abordagem qualitativa ndao € valorizado o quantitativo numérico de
participantes envolvidos em um estudo, mas o aprofundamento do fendmeno investigado.
Além disso, o nimero da amostra deve levar a reincidéncia de informacdes ou a saturacao
dos dados, isto €, quando nenhuma informacao nova € acrescentada com a continuidade da
coleta de dados.’

Para selecionar a amostra, foram estabelecidos os seguintes critérios: o enfermeiro
estar atuando no ambito assistencial, no momento da coleta de dados na instituicao
selecionada para o estudo; ter, no minimo, um ano de atuacdo profissional; ter
disponibilidade; concordar em participar da pesquisa.

Cumpre dizer que, antes de iniciar o estudo, a proposta de pesquisa foi submetida ao
Comité de Etica em Pesquisa do mencionado hospital, do qual recebeu a certidio de
aprovacao, com registro CAAE sob n. 08349712.1.0000.5183. Foram respeitadas as
observancias éticas contempladas na Resolucdao n° 466 de 2012 do Conselho Nacional de
Salde, a qual regulamenta as pesquisas com seres humanos no pais.® Foram consideradas,
ainda, as observancias contidas na Resolucao COFEN n° 311/ 2007, que institui o Codigo de
Etica dos Profissionais de Enfermagem, em especial o capitulo Ill: das responsabilidades, dos
deveres e das proibicdes concernentes ao ensino, a pesquisa e a producao técnocientifica.’

Para viabilizar a obtencao do material empirico, foi utilizada a técnica de entrevista
a partir de um roteiro contendo questdes norteadoras relacionadas com os objetivos do
estudo. Os depoimentos dos enfermeiros inseridos no estudo foram registrados por meio do
sistema de gravacdo. Foram agrupados e analisados por meio da técnica de analise de
contetdo.?

Tal técnica é composta de trés fases: a de pré-analise, em que o pesquisador realiza

uma leitura flutuante dos dados obtidos; a de exploracao do material, que corresponde a
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etapa em que o material é codificado, ou seja, submetido a um processo pelo qual os dados
brutos sao agregados em categorias tematicas; a de tratamento e interpretacao dos
resultados, durante a qual os dados empiricos obtidos sao analisados de acordo com as
categorias tematicas que se revelaram, com respaldo na literatura pertinente ao tema em

estudo.?

RESULTADOS E DISCUSSAO

Participaram do estudo quinze enfermeiros assistenciais. Treze sao do sexo feminino
e dois do sexo masculino. Quanto a faixa etaria, esta se mostrou variavel entre os vinte e
sete anos e os sessenta e dois anos. Quanto ao estado civil, oito sao solteiros e sete sao
casados. O tempo de trabalho na instituicao variou de um ano e seis meses a trinta e dois
anos. No que se refere a titulacdo, nove sao especialistas, quatro mestres e dois doutores.
Da analise do material empirico emergiram trés categorias: Acolhimento, Assisténcia de
Enfermagem Individualizada e Respeito a Autonomia do Paciente Idoso; Valorizacdo da
Comunicacdo Verbal e ndo Verbal para o paciente e familia; Respeito as crencas, aos
valores, a privacidade e a identidade do paciente idoso. As estratégias referenciadas
expressam o compromisso dos enfermeiros com a promocao da assisténcia humanizada ao

paciente idoso hospitalizado.

Categoria | - Acolhimento, assisténcia de Enfermagem individualizada e respeito a
autonomia do paciente idoso.

Nesta categoria, os enfermeiros inseridos no estudo apontam o acolhimento como
principal estratégia para se humanizar o cuidado com o paciente idoso hospitalizado. Os
enfermeiros destacaram a relevancia do acolhimento feito mediante a promocado do
conforto, do apoio e da atencao, respeitando-se as especificidades (modificacdes biologicas,
psicologicas e psicossociais) e autonomia dos idosos hospitalizados. Além disso, o
acolhimento permite que esses profissionais busquem atender as necessidades humanas
basicas desse paciente, de forma individualizada, e que essas necessidades se tornem
prioridade no planejamento da assisténcia de enfermagem e sejam consideradas na tomada
de decisao. Os relatos a seguir revelam esse entendimento:

Acolhimento. Trato bem o paciente idoso e acolho com respeito e
atencdo, [...] mostro que tenho interesse em cuidar dele, buscando
atendé-lo a partir de suas necessidades, oferecendo uma assisténcia
individualizada. [...] (E4).

Utilizo o acolhimento para humanizar o cuidar ao paciente idoso,
levando em consideracdo o atendimento das suas necessidades
individuais [...] (E10).

Acolher o paciente, trata-lo com carinho [...]. Considero o
acolhimento uma estratégia muito importante para humanizar o
cuidar ao paciente idoso [...] (E6).
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Essas afirmativas constituem um ponto importante a ser considerado na humanizacao
da assisténcia. Estudo ressalta que o cuidado humanizado deve pautar a pratica atual da
enfermagem, porquanto se trata de uma acao complexa e integral, respeitando, acolhendo
as necessidades de cada sujeito. Assim, o cuidado humanizado implica a capacidade para a
escuta e o dialogo, além de disponibilidade para perceber o outro, como um sujeito com
potencialidades, resgatando a autonomia e estimulando a cidadania.’

Essas sao facetas importantes do cuidado em enfermagem, numa perspectiva
holistica. A esse respeito, estudo' aponta que expressdes como prioridade ao idoso,
respeito, atencao, ouvir as queixas e preocupacao com o idoso denotam a visao holistica,
acolhedora e humanitaria que baliza cotidiano profissional e assistencial de enfermeiros.

A palavra acolher, em seus principios filosoficos, significa aceitar sem preconceitos o
outro, respeitar suas diferencas, vé-lo como um proximo, um companheiro de
caminhada."'Numa visao holistica, quem acolhe cuida e quem cuida procura atender a todas
as necessidades do paciente. Tudo isso se caracteriza como um relacionamento mais intimo,
de interesse, carinho, amor e de atencao com o outro.™

Os componentes do cuidado envolvem competéncia técnica, conhecimento cientifico
e qualidades humanas do profissional; por isso € importante distinguir os termos cuidar e
cuidado. Cuidar significa uma acao dinamica, pensada e refletida, que envolve um agir, uma
atitude que integra formacao pessoal e profissional, enquanto o cuidado tem a conotacao
de responsabilidade e de zelo.™

A Enfermagem tem papel fundamental na assisténcia, na educacao em salde e na
formacao de recursos humanos, por serem ferramentas utilizadas para se promover satde.
Nesse contexto, tem-se desenvolvido no sentido de buscar novos horizontes e perspectivas
mais humanizadas no cuidado com as pessoas, em especial com os idosos, um grupo que a
sociedade pouco reconhece devido aos seus estereotipos.

No tocante as estratégias de cuidado voltado para o idoso hospitalizado, os
enfermeiros afirmaram que elas sao inerentes as necessidades apresentadas pelo paciente.
Dentre essas necessidades, eles elencaram conforto, apoio, atencao, seguranca, higiene,
nutricdo, apoio espiritual, assisténcia biopsicossocial, entre outras. Sabe-se que o
atendimento a tais necessidades contribui para a promocao e a prevencao de agravos a
saude do idoso hospitalizado. Isso pode ser evidenciado nos seguintes relatos:

Acolhimento. Ofereco conforto, apoio, atencdo |[...], ofereco
assisténcia individualizada ao paciente idoso a partir de suas
necessidades biopsicossocial e espiritual [...] (E 2).

As estratégias que adoto sd@o inerentes as necessidades apresentadas
pelo paciente, como conforto, higiene, nutricdo, apoio espiritual,
assisténcia biopsicossocial, bem como procuro da apoio e atencdo
[...] (E 8).

Essa forma de abordagem do cuidado com o idoso indica que os enfermeiros desta
pesquisa contribuem para promover uma assisténcia de qualidade, visto que o idoso é
também respeitado em suas especificidades. Isto evidencia que esses profissionais, em sua
maioria, estao atentos as caracteristicas fisicas, psicoldgicas, espirituais e culturais proprias
do envelhecimento. Conforme estudo', a Enfermagem tem contribuido na abordagem do
cuidado, em relacao aos aspectos proprios do processo do envelhecimento (capacidade

funcional, independéncia e autonomia, fragilidade, avaliacao cognitiva, engajamento social,
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qualidade de vida, promocao de salde, prevencao de doencas, entre outros) e da senilidade
(condicoes cronicas de saude, situacoes de urgéncias e emergéncias, atencao domiciliar,
entre outros).

Para os enfermeiros participantes do estudo, o acolhimento como estratégia de
cuidado com o idoso hospitalizado inclui, igualmente, a atencdo aos aspectos éticos da
assisténcia de enfermagem, devido a importancia que eles atribuem ao cuidado com esse
paciente. Tais aspectos aparecem com mais frequéncia nos seus relatos, sob variadas
formas: respeitar e valorizar a autonomia do idoso, corresponder as suas vontades e
desejos, trata-lo com respeito e carinho, demonstrar interesse em cuidar dele, proporcionar
atividades que lhe tragam satisfacao e inclui-lo no planejamento da assisténcia, como
mostram essas falas:

[...] respeito suas vontades quando possivel, sempre trato ele com
respeito, carinho, busco promover o melhor acolhimento possivel
[...] (ENF 3).

Procuro acolhé-lo com respeito e carinho, valorizando a sua
autonomia e suas necessidades; é assim que faco antes de comecar
os cuidados direcionados para ele [...] (ENF 7).

Acolho o paciente com carinho, como também procuro satisfazer os
seus desejos, sempre que possivel, respeitando a sua autonomia,
proporciono atividades que lhes garantem satisfacdo. Busco uma
interacdo didria com paciente a fim de descobrir aquilo que lhe da
prazer, satisfacdo ou alento; [...], contribuindo para uma assisténcia
humanizada (ENF 13).

Para esses profissionais, o respeito a autonomia do paciente, especialmente a do
idoso, deve fazer parte da atitude do profissional de Enfermagem, que deve ouvi-lo e
conhecer suas reais necessidades. A legislacio de Enfermagem’ estabelece que o
enfermeiro, no exercicio da profissao, deve priorizar o respeito a vida, a dignidade e aos
direitos humanos, em todas as suas dimensdes. O respeito é valor fundamental na pratica
profissional e a autonomia é uma vertente central do envelhecimento saudavel.

Portanto, a promocao da autonomia do idoso e o direito a sua autodeterminacao,
mantendo-se a sua dignidade, integridade e liberdade de escolha sao fatores fundamentais
para melhorar sua qualidade de vida. Dai a importancia do idoso ser considerado em sua
singularidade e contexto de vida, com o objetivo de preservar o maximo possivel a sua
autonomia e independéncia. Portanto, cabe ao profissional de enfermagem respeita-
las."*Para isso, o paciente idoso tem o direito de saber seu diagnostico, prognostico e
tratamento, de maneira clara e verdadeira.™

Nesse sentido, o Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem em seu Artigo 26,
elucida essa questao quando prevé o dever dos profissionais de enfermagem de prestar
adequadas informacgodes ao cliente e a familia a respeito da assisténcia de enfermagem,
possiveis riscos e consequéncias que possam ocorrer.’

Nesse sentido, convém salientar que o paciente idoso que se identifica como
autonomo sente-se mais valorizado e com a dignidade preservada. Mesmo que haja algum
tipo de dependéncia, a autonomia pode ser vivenciada no cotidiano do idoso, a partir do
momento em que os profissionais consideram as suas escolhas e lhe dao liberdade para

agir.'®
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Logo, o profissional da Enfermagem precisa estar consciente de que é fundamental
uma avaliacao constante para motivar a autonomia do idoso, pois os cuidados devem ser
reestruturados conforme o estado de saude apresentado por ele, para que participe do
gerenciamento de seu cuidado de maneira segura.”

Outra estratégia apontada pelos enfermeiros desta pesquisa diz respeito ao
planejamento do cuidado a ser dispensado ao idoso hospitalizado. Em suas falas, eles
deixam claro que o acolhimento permeia as acées do profissional, as quais, para serem de
qualidade, ndo podem prescindir do planejamento da assisténcia, ou seja, da metodologia
cientifica da Enfermagem, qual seja a da Sistematizacao da Assisténcia de Enfermagem
(SAE), como ilustrado nos trechos a seguir:

Procuro ser acolhedor, atencioso com o paciente idoso e procuro
atender as suas necessidades por meio do planejamento da
assisténcia, busco transmitir seguranca e conforto [...] (E 9).
Acolhimento com qualidade utilizando a Sistematizacdo da
Assisténcia de Enfermagem. [...]. A possibilidade de utilizar a
ferramenta Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem possibilita
a escuta do paciente e planeja assisténcia individual do mesmo
(E14).

Acolhimento, atencdo as suas necessidades, inclus@o do idoso na
tomada de decisdo, prover protecdo, conforto; [...], assistir de
forma sistematizada; [...], incluir o paciente no planejamento da
assisténcia [...] (E 15).

Para esses enfermeiros, a SAE é ferramenta que possibilita ao profissional uma
escuta qualificada do paciente e um planejamento eficiente da assisténcia individualizada
ao paciente idoso hospitalizado. Como ciéncia, a Enfermagem também procura estruturar
seus valores profissionais. Para que o enfermeiro possa realmente construir sua identidade
no campo da assisténcia e desmistificar conceitos e atitudes, é preciso, sobretudo, que ele
abandone o uso de intervencoes ao acaso, sem planejamento, nem justificativa cientifica e
nem reflexao."”

O Processo de Enfermagem é a representacdo maior do método cientifico da
profissdo. E direcionado pela SAE, através da qual ocorre o desenvolvimento e a organizacdo
do trabalho da equipe de que o enfermeiro é responsavel. A SAE permite detectar as
prioridades de cada paciente, no que tange as suas necessidades e direciona para as
possiveis intervencdes.'” Além disso, propicia a autonomia do enfermeiro, principalmente se
for acompanhada pela consulta de enfermagem e uma boa estruturacao dos servicos, visto
que esses trés elementos, associados, além de promoverem a autonomizacao desse
profissional, o inserem no processo de trabalho em satde de modo efetivo.®

Estudo assinala que a razao de ser da Enfermagem € a de prover assisténcia/cuidado
especifico a individuos, grupos, familias e comunidade no seu processo saude-doenca.
Ressalta ainda que o enfermeiro como gerenciador da saide humana, tem o dever de buscar
cada vez mais desenvolver modos concretos para expressar novas estratégias de
humanizacao nas praticas de cuidado, tendo em vista a responsabilidade sociopolitica da
sua profissdo.’

No tocante a assisténcia ao idoso, os profissionais da Saude, em especial os da

Enfermagem, que em sua formacao profissional atuam na atencao ao idoso, devem formular
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e implementar propostas para o enfrentamento das questoes gerontoldgicas na sociedade

contemporanea de modo eficaz e efetivo.

CATEGORIA Il - Respeito as crencas, aos valores, a identidade e a privacidade do
paciente idoso.

Nessa categoria, os enfermeiros expressam algumas estratégias utilizadas para
promover o cuidado com o paciente idoso hospitalizado. Dentre elas, destaca-se o respeito
as crencas, aos valores, a identidade e a privacidade do individuo. Esses foram aspectos
referidos pelos enfermeiros. Aludem a perspectivas essenciais de uma assisténcia
humanizada, como expressam as falas a seguir:

Uma estratégia que utilizo é chamad-lo pelo nome e ndo
despersonalizando como vo e vo (E1).

Sempre chamo o paciente pelo nome. Devemos tratd-lo pelo nome,
ndo pela patologia, por outros codinomes, como avozinho ou
vozinha. Respeito seus valores, sua autonomia (E 3).

[...] chamo pelo nome [...]. Sempre me identifico para ele, digo que
sou enfermeira, que vou cuidar dele naquele turno [...] (E 4).

Eu chamo o paciente idoso pelo nome. Respeito a sua identidade

[...] (E5).

Procuro respeitar seus valores e crencas [...] sempre chamo o
paciente pelo seu nome, respeito a sua identidade (ENF 9).

Respeitar a identidade do paciente, respeitar suas crencas e valores

...J(E 10).

f) p]cgcien)te idoso deve ser tratado como uma pessoa que tem sua
propria identidade.

Chamo pelo seu nome e ndo de vovozinho ou vovozinha [...] (E12).

Eu chamo o paciente idoso pelo nome. Identifico-me como
profissional. [...] (E 14).

A partir desses relatos, pode-se perceber que os participantes da pesquisa valorizam
a individualidade dos pacientes hospitalizados, em especial a dos pacientes idosos,
mediante a adocao de diversas atitudes, como a de chama-lo pelo nome e a de aceitar suas
crencas. E imprescindivel que o enfermeiro sobreponha a boa comunicacdo com o paciente,
em detrimento de seus proprios valores e crencas individuais, para que possa alcancar um
nivel mais alto de entendimento e clareza entre ele e o doente.'Para prestar o cuidado
humanizado a idosos, em especial os hospitalizados, o profissional deve ser capaz de
estabelecer uma relacao de cumplicidade e trata-lo com dignidade e respeito, valorizando a
sua historia, as suas crencas, valores e necessidades.”

A satisfacao do usuario dos servicos de salde encontra-se diretamente relacionada
com atributos do profissional, como por exemplo, o comportamento cortés que pressupoe
oferecer um sorriso, saudar o paciente ao recebé-lo e manter um contato visual com ele
durante o processo de comunicacao. Dessa forma, o estabelecimento de uma relacao de
confianca depende de uma boa comunicacao entre o profissional da Saude e o paciente,
inclusive a comunicacdo nado verbal.? Afinal, esse tipo de comunicacdo transmite
mensagens importantes que poderao facilitar a oferta de um cuidado humanizado ao
paciente idoso.

Outras maneiras sao indicadoras de que o processo de humanizacdao esta sendo
realizado pelo profissional, por exemplo, atitudes como falar com um tom de voz calmo e

em volume normal, olhar para ele quando lhe for explicar um procedimento antes de
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realiza-lo, utilizar o toque como tratamento terapéutico, estabelecer contato cortés e
respeitoso e examina-lo de maneira atenciosa.” Destaque-se que, dentre as atitudes
mencionadas, o ato de tratar o paciente pelo nome e o de se apresentar como profissional
foram frequentemente mencionados nas falas dos enfermeiros investigados.

No que se refere a assisténcia humanizada de enfermagem ao paciente idoso, é de
fundamental importancia individualizar o atendimento e dar atencao completa aquele ser
especial. Além disso, compreender a intimidade no meio assistencial é crucial, visto que
privacidade e intimidade sao consideradas como sinonimos.*

Nesse sentido, o respeito a dignidade, a integridade e a privacidade é imperativo a
pratica dos profissionais da Enfermagem e dos demais profissionais da Salde. Essas
concepcoes e reflexdes resgatam a moralidade, o discernimento entre certo e errado e a
atitude de se colocar no lugar do outro, para que o profissional possa perceber como deve
conduzir a acdo do cuidar.? Tais concepcdes podem ser identificadas nos relatos a seguir:

Proporcionar o mdximo de privacidade ao paciente idoso na
realizac@o de procedimentos [...] (E 1).

Respeito o pudor do paciente [...], coloco biombo para promover
privacidade. Respeitar a privacidade desse paciente € uma
estratégia muito importante para humanizar o cuidar [...] (E3).
Respeito a privacidade do paciente, o idoso ja tem aquela percepgdo
de longa data, se ele ndo quer vestir uma bata, respeito seu pudor.
Depois vou tentando contornar e falo da rotina do hospital para ele,
ndo tento impor (E 6).

Uma boa estratégia é vocé chegar e se apresentar, para o paciente
saber que é vocé que vai cuidar dele [...]. Eu sempre procuro manter
a privacidade do paciente (E 7).

Respeitar sua privacidade fisica [...] considerar os aspectos éticos e
bioéticos que permeiam a assisténcia hospitalar (E 15).

Essa valorizacao do respeito a privacidade e ao pudor do idoso revela atitudes do
profissional que contribuem para a concepcao e planejamento de um ambiente seguro,
estimulador da autonomia e da independéncia desse paciente. Por esse motivo, o
enfermeiro deve planejar a adaptacao ambiental das pessoas idosas durante a internacao.
Esse fato é ainda mais importante, porquanto muitos idosos tém dificuldades de interagir
em situacoes ambientais com as quais nao se sentem familiarizados, o que podera ser um
fator causador de declinio do seu estado de saide.”

Assim, o cuidado deve ser acompanhado da oferta de um ambiente acolhedor e de
um espaco adequado para que o paciente perceba que esta sendo tratado de forma
humana, independentemente de sua idade e condicdo clinica.” O paciente hospitalizado
considera a cama e os objetos que o circundam como seu espaco territorial, seja este um
quarto ou uma enfermaria.

Por conseguinte, para que o paciente se sinta respeitado, os profissionais que
compdem a equipe de saude, entre eles, os enfermeiros, devem agir de maneira que
desenvolvam atitudes, como bater a porta antes de entrar no quarto, informar o paciente
sobre mudancas eventuais de leito e os motivos que justificam tais mudancas, e pedir
licenca para alterar o lugar dos moéveis que constituem sua unidade hospitalar. Esse modo
de agir dos profissionais da equipe de salde visa a preservar a privacidade e autonomia do
paciente hospitalizado, por entenderem que alterar seu territério sem explicacoes constitui

fonte de estresse para o idoso.?

J. res.: fundam. care. online 2015. jan./mar. 7(1):1832-1846 1840




ISSN 2175-5361 DOI: 10.9789/2175-5361.2015.v7i1.1832-1846

Dias KCCO, Lopes MEL, Franca ISX et al. Estratégias para humanizar...

Outra atitude diz respeito ao pedido de permissao, feito pelo profissional, para
despir e tocar o paciente. Essa atitude tanto serve para valoriza-lo como ser Unico e
peculiar como para reconhecer que o corpo do paciente esta sob o proprio dominio. Tal
atitude confere a pessoa idosa dignidade e nao viola a sua privacidade. Logo, sua identidade
moral e sua autonomia sao preservadas.

Sobre o toque terapéutico, sugere-se ao profissional que esteja alerta a alguns
pontos, como o valor pessoal que permeia a interacao entre o profissional e o paciente, no
que tange a idade, sexo, classe social; e respeito as diferencas culturais e ao temor do
paciente, avaliando com cuidado a reacao dele para decidir por uma abordagem aceitavel.
Destaque-se que nem todo toque é interpretado positivamente; por isso, € importante estar
ciente do seu efeito.”

Pesquisa realizada com trinta idosos hospitalizados em hospital publico verificou que
situacoes de invasao territorial que desagradaram os idosos foram relacionadas
principalmente com o barulho provocado pela equipe, com a negligéncia quanto a
preservacao da privacidade e das limitacoes do espaco do idoso. Ja as situacoes de invasao
pessoal foram relacionadas a manipulacao da unidade do cliente sem seu consentimento e
com o desrespeito a intimidade com a banalizacdo da exposicao do corpo.?

Urge que o cuidado humanizado seja uma realidade no atendimento do idoso. Essa
forma de cuidado pressupde que se respeite a velhice e seu processo, utilizando-se uma
abordagem individual centrada na identidade da pessoa, € nao na doenca ou no nimero de
leitos, considerando suas crencas e valores e garantindo o respeito a sua privacidade.
Portanto, € fundamental que o enfermeiro busque condicdoes cada vez mais humanas de
assisténcia, que ancorem sua pratica diaria aos minimos cuidados, ao respeito e a

preservacao da dignidade da pessoa idosa hospitalizada.

Categoria Ill - Valorizacdao da comunicac¢ao verbal e da nao verbal com o paciente
e sua familia.

Esta categoria contempla a valorizacao da comunicacao verbal e da nao verbal do
enfermeiro com o idoso e sua familia, numa relacao compartilhada que permeia o dialogo e
contribui para enaltecer a humanizacao da assisténcia de enfermagem. A comunicacao é
utilizada pelo ser humano para fornecer informacdes e para persuadir, de forma que gera
mudancas de comportamento, numa troca de experiéncias, e para ensinar e discutir os mais
variados assuntos.?’

Na Enfermagem contemporanea, a comunicacao € um processo de compreensao,
compartilhamento de mensagens enviadas e recebidas. As préprias mensagens € o modo
com que se da seu intercambio exercem influéncia no comportamento das pessoas nela
envolvidas.”® Essas afirmacdes evidenciam o potencial do processo comunicativo na
interacao enfermeiro-usuario, especialmente no contexto hospitalar.

Durante o processo de hospitalizacao, é fundamental proporcionar um novo modo de
olhar e agir dos profissionais com os pacientes que estao sob seus cuidados.
Comprovadamente, no ambito hospitalar, a comunicacao da equipe de enfermagem nao é
eficaz." Assim, durante a hospitalizacdo, o paciente permanece fora do seu ambiente

familiar e é exposto a um ambiente completamente estranho, onde rotinas e normas
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controlam e determinam suas acdes. Todavia, nem sempre, esse aspecto é considerado
pelos profissionais que o atendem.?

Nos relatos a seguir, observa-se que os enfermeiros empregam a comunicacao
verbal, através do dialogo, e a nao verbal, com a finalidade de conhecer as necessidades do
paciente, poder oferecer-lhe uma assisténcia humanizada e fortalecer o vinculo entre
enfermeiro e idoso hospitalizado, enfermeiro e familiares do referido paciente, como
mostram os trechos das falas a seguir:

O didlogo, eu acho muito importante. Procuro conversar e escutar o
paciente idoso para conhecé-lo e saber o que ele quer naquele
momento, como estd se sentido, bem como procuro conversar com
seus familiares [...] (ENF 6).

Utilizo também a comunicacdo verbal e ndo verbal. Ouvindo o
paciente, conversando com ele, procurando saber o que ele tem a
dizer, conversando também com os seus familiares [...](E 11).
Ouvi-lo, dispor de tempo para ouvir o idoso. Ouvir suas queixas,
anseios, medos, etc (E 15).

Considero a comunicacdo verbal e a escuta importante para
humanizar o cuidar ao paciente idoso (E 10).

Eu utilizo a comunicacdo verbal e néo verbal para manter um bom
relacionamento com o paciente e idoso hospitalizado e com seus
familiares (E 5).

Esses relatos mostram que os enfermeiros buscam desenvolver estratégias, em
especial a comunicacao, para propiciar uma assisténcia integral e humanizada a esse ser e
aos seus familiares. Por meio da comunicacao, eles puderam identificar as necessidades
individuais dos idosos, ouvindo suas queixas fisicas € emocionais e avaliando o que é
importante para eles, naquele momento, visando realizar uma assisténcia de enfermagem
mais adequada.

Estudo ressalta que a comunicacao nao € simplesmente uma troca de mensagens
entre o enfermeiro e o paciente, mas uma acao que deve ser planejada e individualizada e
nao seja realizada somente por impulsos, de forma intuitiva. Sendo, portanto, necessario
que na comunicacao com o paciente, o profissional identifique suas necessidades,
informando-o sobre procedimentos ou situacdes que ele deseja saber, e busque promover
educacao em saude, troca de experiéncias e mudanca de comportamentos, entre outros.*

Outro estudo acrescenta que o enfermeiro deve articular conhecimentos que
permitam o cuidado por meio de atividades de dominio afetivo e cognitivo que contemplem
a subjetividade, nas praticas terapéutico-educativas, principalmente a comunicacao, para
fortalecer o vinculo entre o profissional e o usuario.*'

Desta forma, a comunicacao terapéutica constitui mola impulsionadora no tocante a
humanizacao do cuidado em enfermagem, uma vez que consiste na habilidade do
profissional em aplicar seu conhecimento sobre comunicacao para ajudar a pessoa, em
especial a pessoa idosa, com tensao temporaria, a ajustar-se ao que nao pode ser mudado e
a superar os bloqueios relacionados com a autorrealizacéo para enfrentar seus problemas.”
Para isso, € necessario que haja dialogo constante entre ambos, cultivando-se a confianca,
o respeito e a empatia, o0 que contribui para o processo de restabelecimento do paciente.*

Os cuidados de enfermagem direcionados para o paciente idoso hospitalizado devem
ser individualizados, tendo em vista que ele encontra-se fragilizado pelo processo natural

do envelhecimento, muitas vezes numa perspectiva de sobrevida reduzida. Por tal razao, o

J. res.: fundam. care. online 2015. jan./mar. 7(1):1832-1846 1842




ISSN 2175-5361 DOI: 10.9789/2175-5361.2015.v7i1.1832-1846

Dias KCCO, Lopes MEL, Franca ISX et al. Estratégias para humanizar...

enfermeiro deve se aproximar mais dele e se comunicar com ele para identificar suas
necessidades e lhe proporcionar uma qualidade de vida melhor.

Logo, € inegavel a importancia da comunicacdo, pois esta € considerada uma
estratégia importante para humanizar a assisténcia direcionada ao paciente idoso, a qual
exige um alto nivel de sensibilidade para suas manifestacdes verbais e para as nao verbais
que possam indicar ao enfermeiro suas necessidades individuais.*? Ressalte-se, no entanto,
que nado basta ao profissional utilizar somente a comunicacdo verbal. E preciso estar atento
aos sinais ndo verbais emitidos durante a interacdo com o paciente.*

Outro ponto importante destacado nos depoimentos foi o de que os enfermeiros
deste estudo valorizam a comunicacao como um meio de informar o paciente idoso sobre os
cuidados propostos, de repassar informacoes aos familiares sobre ele e de adquirir deles
informacoes sobre o paciente, como se percebe nestes relatos:

Coisas simples como escutar (ouvir) o paciente e conversar
informando tudo que serd feito com ele. Mesmo sendo idoso, ele
precisa saber o que serd feito. Procuro estar ouvindo também a
familia [...] (ENF 3).

[...], procuro conversar bastante com o paciente e repasso
informacées aos familiares sobre sua condicdo de saude, procuro
ouvi-los também [...] (ENF 2).

[...] valorizacdo da comunicacGo com o paciente [...], incentivo a
participacdo dos familiares nos cuidados e converso com eles sobre
as condicbes do paciente (ENF 8).

Procuro interagir bem com o paciente idoso e seus familiares, bem
como procuro adquirir informacées dos familiares sobre ele, o que
contribui para uma assisténcia humanizada (E 4).

Os relatos demonstram que os enfermeiros utilizam a comunicacao para oferecer
informacoes ao paciente idoso, porque reconhecem que ele tem o direito de ser informado
sobre sua condicao de saude, sobre as alternativas de cuidado a ser prestado a eles e sobre
os objetivos do tratamento, além do dever desse profissional, de nao iniciar um
procedimento sem a autorizacao do paciente. Todos esses direitos sao respaldados pelo
Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, em seu Art. 17, que preceitua o dever do
enfermeiro: “Prestar adequadas informacdes a pessoa, familia e coletividade a respeito dos
direitos, riscos, beneficios e intercorréncias acerca da Assisténcia de Enfermagem”.’

Ademais, as falas desses enfermeiros ressaltam que sua atitude de utilizar a
comunicacao para informar o idoso sobre aspectos da assisténcia que ira receber reflete um
comportamento competente e ético, pois, agindo assim a sua conduta sera adequada as
necessidades do paciente idoso e contribuira para uma assisténcia humanizada.

Os familiares também foram apontados como intermediarios das informacées
fornecidas e solicitadas pelos profissionais. Entende-se que essa atitude adotada pelos
familiares demonstrado nos depoimentos se deu, por um lado, como uma possibilidade a
mais de o enfermeiro subsidiar o planejamento da assisténcia de enfermagem ao paciente
idoso e nao como uma limitacao de sua autonomia.

Por outro lado, essa atitude dos familiares foi entendida como um recurso para
oferecer aos familiares informacdes a respeito do idoso que se encontra internado, no

sentido de aliviar as expectativas e angUstias dele geradas nessa situacdao. A comunicacao é
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também utilizada pelos enfermeiros tanto para oferecer apoio aos familiares quanto para

facilitar o acesso deles a visita ao idoso hospitalizado, como mostram os seguintes trechos:
Saber ouvir o paciente e seus familiares [...]. Em determinadas
ocasibes, procuro flexibilizar acesso de familiares para visita (E1).
Procuro conversar com o paciente, ouvir suas queixas e também dou
total apoio a seus familiares (E 12).

Nesses relatos, € possivel observar que os enfermeiros procuram oferecer aos
familiares do idoso a escuta, o apoio a essa nova realidade por eles vivenciada e uma
flexibilidade na rotina hospitalar, no tocante as visitas de familiares, permitindo o acesso
deles as unidades de internacao.

Estudo destaca a importancia do apoio do enfermeiro para a familia que tem um
familiar idoso hospitalizado. Esse apoio pode ser a educacao em saude, exposta de maneira
gradativa para que os membros da familia conhecam as implicagcdes dos cuidados que devem
ser dispensados ao idoso e possa alcancar a independéncia necessaria nessa situacdo.

Destarte, esse apoio passa a ser mais relevante quando o familiar € acompanhante,
pois a educacao em saude ira auxilia-lo a colaborar com a equipe de saude durante a
permanéncia do idoso no hospital, a dar continuidade por ocasiao da alta hospitalar ou para
enfrentar o luto, em situacdes de ébito do idoso.

Portanto, considerando-se a importancia da comunicacao terapéutica e seu beneficio
no restabelecimento da salde dos pacientes, deve-se verificar se esta ocorre de modo a
possibilitar reflexées sobre as interfaces desse cuidado voltado para o cliente hospitalizado,
bem como contribuicdes para a melhoria da qualidade da assisténcia de enfermagem.*

O desenvolvimento de uma comunicacao empatica nao é um processo facil de
alcancar, pelo fato de essa habilidade nao ser uma caracteristica intrinseca de certas
pessoas. A comunicacao é uma habilidade em que se exige do profissional disciplina e
requer dele uma mudanca de foco e de atitude. Em outras palavras: transitar do fazer para
o escutar, perceber, compreender e identificar necessidades para s6 depois planejar as
acoes de cuidado.

Nesse sentido, escutar nao é apenas ouvir, mas permanecer em siléncio, utilizar
gestos de afeto e de sorriso que expressem aceitacao e estimulem a expressao de
sentimentos. Perceber nao é apenas olhar, mas identificar as diferenciadas dimensdes do
outro, por meio de suas experiéncias, comportamentos, emocdes e espiritualidade.*

E notdrio que a equipe de enfermagem exerce papel fundamental no processo de
recuperacao do idoso hospitalizado, uma vez que promove suporte emocional e informativo
sobre os cuidados necessarios a sua reabilitacdo, além de proporcionar tranquilidade e
conforto perante os sentimentos e as expectativas. Portanto, acredita-se que a
comunicacao terapéutica propiciara o estabelecimento de intervengées significativas na
compreensao e no enfrentamento feito pelo idoso e por seus familiares, das diferentes

nuances do processo de hospitalizacao.
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Este estudo focalizou as estratégias adotadas por enfermeiros para promoverem o
cuidado humanizado em enfermagem com o paciente idoso hospitalizado. A partir da
analise das falas dos participantes, verificou-se que eles utilizam e valorizam as seguintes
estratégias: o acolhimento, a assisténcia de enfermagem individualizada, o respeito a
autonomia, a comunicacao verbal e a ndao verbal com o idoso e sua familia, o respeito a
crencas, valores, privacidade e identidade, durante sua hospitalizacao.

As estratégias referidas expressam de modo enfatico, o compromisso dos enfermeiros
participantes da pesquisa, no que concerne a promocao da assisténcia humanizada ao
paciente idoso hospitalizado. Ademais, revela a conduta ética e coerente desses
profissionais na pratica do cuidar, visto que buscam valorizar as pessoas idosas internadas
em sua integralidade, isto €, numa perspectiva holistica.

Considera-se este estudo relevante para o campo da Enfermagem, em particular para
o ambito assistencial, uma vez que podera estimular os enfermeiros a refletirem mais na
pratica do cuidado humanizado com o paciente idoso hospitalizado e subsidiar novas

investigacoes acerca da referida tematica.
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