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RESUMO

O objetivo é descrever a importancia da comunicacdo entre equipe de enfermagem e
acompanhante, visando a seguranca do paciente oncoldgico durante o processo de
hospitalizacdo. Trata-se de um estudo com abordagem qualitativa, bibliografico do tipo
descritivo realizado com base na BVS, LILACS, SciELO, Revista Enfermagem da USP,
Escola Anna Nery, Revista Brasileira de Cancerologia e Revista Gaucha de Enfermagem com
as seguintes palavras-chave: cancer, hospitalizacdo, acompanhantes de pacientes,
comunicacdo e seguranca do paciente. Como critério de inclusdo: artigos escritos na lingua
portuguesa atraves de textos completos encontrados em meio eletrdnico no periodo de 1998 a
2012, que abordassem o tema proposto, relacionado com o objetivo deste estudo. Analise
constou de agrupamento dos dados por categoria tematica dos 9 artigos. Categorias: a) A
importancia da relacdo e participacdo familiar junto ao paciente oncolégico no processo de
hospitalizacdo; b) A inter-relacdo do acompanhante com a equipe de enfermagem e; c) A
comunicacdo como fator relevante para a seguranca do paciente oncologico. O acompanhante
é de extrema importancia na recuperacdo e bem estar para o paciente oncoldgico. Por isso se
faz necessario que os profissionais de enfermagem prestem um atendimento de qualidade e de
forma humanizada, através de uma comunicacdo clara e objetiva, favorecendo assim a
participacdo do acompanhante no tratamento do paciente oncoldgico a fim de proporcionar
seguranca. De maneira que venha contribuir para uma relagdo de confianca entre profissional
de enfermagem e acompanhante, auxiliando na superacdo dos sentimentos negativos que 0s
acomete durante o processo de hospitalizacdo de um ente querido.

Descritores: Neoplasias; Hospitalizagdo; Comunicacao; Seguranca do paciente.

ABSTRACT

The aim is to describe the importance of communication between nursing staff and escort,
seeking the safety of the oncology patient during hospitalization. This is a qualitative study,
bibliographic descriptive performed based on BVS, LILACS, SciELO, Journal of Nursing
USP, Escola Anna Nery, Brazilian Journal of Oncology Nursing and Galucha Magazine with
the following keywords: cancer , hospitalization, accompanying patients, communication and
patient safety. Inclusion criteria: articles written in Portuguese through full texts found in
electronic media from 1998 to 2012, that addressed the theme, related to the purpose of this
study. Analysis consisted of grouping the data by thematic category of 9 articles. Categories:
a) The importance of family involvement and relationship with the oncology patient in
hospitalization process b) The interrelationship of the companion with the nursing staff and c)
communication as a relevant factor for the safety of the oncology patient. The escort is
extremely important in recovery and wellness for cancer patients. Therefore it is necessary
that nurse practitioners provide quality care and humane way, through a clear and objective
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communication, thus fostering a companion in the treatment of cancer patients in order to
provide security. So that will contribute to a trusting relationship between nurse and
companion, helping to overcome the negative feelings that affects during hospitalization of a
loved one.

Keywords: Neoplasms; Hospitalization; Communication; Patient Safety.

INTRODUCAO

O Cancer por muitos anos foi considerado como uma doenca dos paises
desenvolvidos. E aproximadamente ha quarenta anos, a situagdo vem mudando, e a maior
parte do 6nus global do cancer pode ser observada tanto em paises desenvolvidos quanto em
desenvolvimento. Contudo, nos ultimos anos, o céncer ganhou uma dimensdo maior,
convertendo-se em um evidente problema Mundial de Saude Pudblica. Conforme dados
publicados, o cancer é responsével por cerca de 13,7% das mortes registradas no Brasil. As
doencas circulatérias matam mais, em torno de 27,9% do total de mortes. A Organizacao
Mundial da Saude (OMS) estima que, no ano 2030, podem-se esperar 27 milhdes de casos
incidentes de cancer, 17 milhdes de mortes por cancer e 75 milhGes de pessoas vivas,
anualmente, com cancer (INCA, 2011).

Mesmo com todos os dados caracteristicos de estimativa de cancer a progressividade
vem se modificando com o passar dos anos. A tendéncia nos paises desenvolvidos é de que o
cancer torne a principal causa de morte. Por isso, uma preocupacdo constante é de promover
qualidade de vida aos pacientes atendidos no Brasil (INCA, 2011).

Diante da enfermidade e da dificuldade, o paciente oncoldgico passa por varios
processos de hospitalizacdo, acometendo assim, as limitacGes fisicas e alteracdes emocionais,
ficando isolado de conviver com os familiares, das rotinas diarias, dos amigos e da
comunidade, deixando-o fragilizado (ANDRADE, 2012). Nesse caso, para esse paciente é de
suma importancia a presenca de um acompanhante, se possivel que seja de sua inteira
confianca, pois ele é considerado peca fundamental para a recuperagdo e cuidado, a fim de
proporcionar um bem estar e até mesmo auxiliar na recuperacdo do paciente oncolégico.

A inclusdo do acompanhante nos cuidados do paciente é importante tanto no processo
de hospitalizacdo quanto no acompanhamento domiciliar pés-alta. O acompanhante é aquele
individuo préximo, que traz tranquilidade, que cuida que proporciona seguranga no momento
e durante o processo de hospitalizacdo, que Ihe passa confianca, protecdo psicossocial, sendo
0 seu principal apoio durante o processo de adoecimento e/ou representante da rede social da
pessoa internada que a acompanha durante toda sua permanéncia no ambiente de assisténcia a
satde (MICELI, 2002; BRASIL, 2007). Desse modo, pacientes e acompanhantes devem ser
reconhecidos, pelos profissionais de salde como participantes, co-responsaveis no processo
de tratamento. Sendo respeitadas as suas dificuldades emocionais, sociais, econdmicas e
culturais que impdem limites para o enfrentamento a situacdo do cancer.

Ao se deparar com um paciente oncoldgico, tanto acompanhante como o profissional
de enfermagem, muitas vezes adquiri um sentimento de impoténcia, pois percebem que o
paciente, além da dor tambem depende dos cuidados que de certa forma séo limitados.

No decorrer de todo o processo de hospitalizacdo o paciente oncoldgico acarreta
temores e preocupacdes, sentimentos esses que tambeém impactam a vida desse
acompanhante. Por isso a importadncia de abrir 0 espaco e aceitar o auxilio desse
acompanhante, que por um lado, o paciente necessita dessa rede de apoio e, por outro, faz
com que o0 acompanhante se sinta apoiado, percebendo esse acolhimento por parte da equipe
de enfermagem.

No entanto é imprescindivel a agregacdo dos profissionais de salde, pacientes e
acompanhantes para que a construcdo do trabalho seja em conjunto e o foco principal seja a

comunicagéo, visando a seguranca do paciente durante o processo de hospitalizagéo.
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A presenca de um acompanhante durante todo o processo faz com que o paciente
oncoldgico se sinta seguro e consequentemente diminui o seu estado de alerta e a ansiedade
frente ao desconhecido, trazendo mais serenidade, confianca e uma resposta mais positiva
durante a hospitalizagdo (LAURERT, 1998). Por mais que haja um incentivo sobre a
permanéncia desse acompanhante junto ao paciente ndo ha espaco suficiente, ou seja, um
local com o minimo de estrutura fisica que atenda as necessidades humanas basicas e,
sobretudo com uma equipe que esteja treinada para prestar um atendimento humanizado, a
fim de amenizar suas expectativas dentro do ambiente hospitalar.

O recebimento da informacdo adequada pelo paciente é tdo importante no tratamento
guanto a internacdo, pois sdo elas que auxiliam os pacientes e acompanhantes a compreender
cada etapa da doenca e seus sintomas durante o processo de hospitalizacdo (SANTOS,
2010).Assim, a comunicacdo se definiu como ato ou efeito de comunicar, de transmitir e
receber mensagens, ideias, trocas de informacdes, conhecimento e & formacéo de opini&o’.
Sendo uma ferramenta fundamental para o cuidado. A mesma deve ser relatada de forma clara
e objetiva ao acompanhante podendo integra-lo nas decisdes a serem adotadas em relacdo ao
cuidado do paciente (ANDRADE, 2012).

A equipe de enfermagem precisa estar preparada, disposta e envolvida para entender
gue a comunicacdo tem um papel significativo e para estabelecer essa relacdo precisa
reconhecer que o paciente oncoldgico necessita de um cuidado humanizado com informacdes
adequadas e que as acdes sejam direcionadas para melhor atender ao processo saude e doenca,
suprindo assim as necessidades tanto do paciente quanto do acompanhante, nos diferentes
niveis de atencdo com o objetivo de buscar qualidade de vida (BRASIL, 1999).

Por outro lado, muitas vezes a falha na comunicagdo e informagdo por parte da
enfermagem, se da por pressupor que o acompanhante representa um efeito negativo para a
equipe e véem nos mesmos um obstaculo em seus servicos de rotina (CARVALHO, 2008).
Na verdade, é importante afirmarmos que o acompanhante é fundamental e que tém enorme
influéncia sobre a satde do paciente, além de ser um forte aliado da enfermagem contribuindo
assim no auxilio a prestacdo de alguns cuidados basicos.

A dificuldade de comunicagéo faz com que a necessidade de cuidados seja aumentada.
Ao enfrentar a situacdo de ndo poder se comunicar com alguém, o paciente fica mais
suscetivel aos sentimentos de desconforto e inseguranca, sentimentos esses que podem ser
minimizados, pois quando se tem uma comunicacdo clara e objetiva por parte da equipe, faz
com que haja uma aproximacdo e consequentemente ird despertar o sentimento de confianca,
que permitird um melhor atendimento e um cuidado eficaz a todas as partes envolvidas,
surgindo uma sensacao de seguranca e satisfacéo.

Ao manter uma comunicacao efetiva o profissional de enfermagem consegue ajudar o
paciente a avaliar e analisar o seu problema de forma serena, facilitando o enfrentamento de
seus receios, medos e duvida, a fim de auxiliar no surgimento de novos obstaculos e novas
formas de comportamentos. Tal profissional precisa estar ciente de que esse cuidado néo
inclui somente os procedimentos, mais sim uma relacdo que engloba respeito e compreenséo,
tendo como objetivo diminuir os sentimentos negativos, como duvidas, medos e receios,
deixando assim paciente e acompanhante mais confiante para enfrentar os desafios da doenga
(INABA, 2005).

Durante o processo de hospitalizagdo, além de uma comunicacdo clara e objetiva a
equipe de enfermagem precisa se preocupar e estar voltado também para a seguranca do
paciente, que segundo a Organizagdo Mundial de Saude (OMS), tal seguranca pode ser
entendido como uma reducgéo de riscos e danos desnecessarios, focando na melhoraria das
praticas descritas para proporcionar um melhor resultado ao paciente, ou seja, evitar, prevenir
e diminuir os resultados adversos ou as lesbes que podem acometer 0 paciente em Seu

processo de hospitalizagéo. (ZAMBON, 2010)
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Apenas tentar evitar algum tipo de dano que esses pacientes venham sofrer ndo é o
suficiente, o melhor é que estes sejam minimizados. Durante esse processo o profissional
enfermeiro, entre outros da equipe de salde precisam prestar um cuidado de responsabilidade
para que o paciente tenha seguranca, sendo um fator relevante, mas que ainda causa
preocupacdo em todo o mundo. Os profissionais da salde precisam ter participacdo com mais
responsabilidade em favor da seguranca, responsabilidade essa que se torna um fator crucial
para uma assisténcia humanizada (VENDRAMINI, 2010).

A qualidade do atendimento envolve ndo so a exceléncia técnica, mas também o modo
e a humildade expressos em tal atendimento, sendo algo muito incomum atualmente. Por isso
se faz necessario que o profissional de enfermagem esteja atento para as necessidades do
paciente oncolodgico, focando em uma visdo mais ampla, com habilidade para a comunicagdo
e prestar uma assisténcia, que possa incluir ndo s6 o paciente mais também o acompanhante,
permitindo que se expressem, Vvalorizando seus sentimentos de forma positiva,
proporcionando seguranca, evitando e melhorando os danos causados pelo préprio
atendimento, pois tal seguranca € atribuida por pessoas, equipamento ou departamento e para
melhorar depende do aprendizado na interacdo desses componentes. Contudo podemos dizer
que a seguranca esta relacionada a qualidade do atendimento (VICENT, 2009).

Sem divida a seguranca desse paciente, exigira uma grande competéncia do
profissional. Pois o atendimento hospitalar depende da contribui¢do de todos os profissionais
envolvidos, devendo ser muito bem treinados, ter consciéncia dos deveres, das necessidades
do paciente, e da melhor maneira possivel prestar e executar bem todos os diferentes
procedimentos. Porém, para que 0 paciente tenha total seguranca no ambiente hospitalar, é
indispensavel profissionalismo e responsabilidade pessoal.

Ressaltamos a importancia de uma comunicacao eficaz entre os enfermeiros, pacientes
e acompanhantes, pois ndo ha davidas que através da comunicagdo, os mesmos compartilnam
seus medos, angustias, aflices e suas emoc6es. Sendo um instrumento fundamental de apoio
emocional durante o periodo de internacdo. Possibilitando qualidade no atendimento e
prestando um cuidado com seguranga, a fim de evitar riscos previsiveis e danos, contribuindo
para reducdo de agravos e complicacdes como lesdes, infeccOes, incapacidades e podendo até
levar a morte, consequéncia de um resultado inesperado devido a um trabalho e uma
comunicacgéo inadequada entre a equipe interdisciplinar.

Na nossa vivéncia como académicas de enfermagem no campo préatico, observamos
que dentro das instituicdes hospitalares, os acompanhantes que séo recebidos pela equipe de
enfermagem nao conseguem obter as devidas orientacdes e informacgdes no que diz respeito as
rotinas hospitalares, deveres e direitos, dentre outros. No entanto entendemos que €
extremamente importante sua presenca em todo processo de hospitalizacdo do seu ente
querido, auxiliando assim na terapéutica, cuidado e apoio emocional.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo com abordagem qualitativa, bibliografico do tipo descritivo. As
buscas foram realizadas nas bases de dados que se utilizou como fonte de pesquisa a
Biblioteca Virtual em Saude, LILACS, Scientific Electronic Library Online (Scielo), Revista
Enfermagem da USP, Escola Anna Nery, Revista Brasileira de Cancerologia, Revista Galcha
de Enfermagem, assim como buscas em livros sobre a temaética abordada para maior
compreensdo do assunto. As palavras-chave utilizadas foram: cancer, hospitalizagéo,
acompanhantes de pacientes, comunicagéo e seguranca do paciente.

O critério de inclusao foi a selec@o dos artigos nacionais escritos na lingua portuguesa
através de textos completos encontrados em meio eletrdnico no periodo de 1998 a 2012, que
abordassem o tema proposto, relacionado com o objetivo deste estudo. Optou-se por ampliar

o0 recorte temporal, pois ha infimas publicagﬁes sobre a tematica.
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Como resultados deste levantamento foram identificados 18 publicagdes onde foram
selecionados apenas 09 artigos para analise, pois o restante ndo atendeu os critérios de
inclusdo, estando fora do contexto hospitalar, os mesmos serdo discutidos no decorrer do
préximo capitulo. Foram analisados criticamente por meio de leitura na integra dos artigos
selecionados.

A andlise dos dados foi realizada apds leitura minuciosa dos artigos, seguida por
agrupamento dos dados por categoria tematica. Segue abaixo quadro com distribuicdo dos

artigos selecionados com informacdes de fonte e ano.

ARTIGO FONTE ANO
Sentimentos de Familiares e | Scientific Electronic Library Online | 2012
Acompanhantes de Adultos face ao | (Scielo). Disponivel em:
Processo de Hospitalizacao. www.scielo.br/scielo. php.
Dor crbnica e subjetividade em | Revista Brasileira de Cancerologia. 2002
oncologia.
O Acompanhante do Paciente Adulto | Revista Gaucha de Enfermagem. 1998
Hospitalizado.
A Visdo dos Profissionais de | XIV Encontro Latino Americano de | 2011
Enfermagem Sobre a Atencédo Prestada & | Iniciacdo Cientifica e Encontro Latino
Familia do Paciente Oncoldgico. Americano de P6s-Graduacdo. Disponivel
em:
http://www.inicepg.univap.br/cd/inic_201
1/anais/arquivo/RE_0317_0439_01.pdf.
A Necesséria Atencdo a Familia do | Revista Brasileira de Cancerologia. | 2008
Paciente Oncoldgico. Disponivel
em:http://www.inca.gov.br/rbc/n_54/v01/
pdf/revisao_7_pag_97a102.pdf.
Paciente critico e comunicacdo: visdo de | Revista da Escola de Enfermagem da | 2005
familiares sobre sua adequacdo pela | USP.
equipe de enfermagem.
Seguranca do Paciente em Cirurgia | Revista da Escola de Enfermagem da | 2010
Oncoldgico: experiéncia do Instituto do | USP. Disponivel em:
Cancer do Estado de S&o Paulo. www.ee.usp.br/reeusp/.
A comunicacdo como fator de seguranca | Revista Eletrénica de Enfermagem. | 2011
e protecdo ao parto. Disponivel
em:http://www.fen.ufg.br/revista/v13/n2/v
13n2a05.htm.
A Importancia da Comunicagdo no | XIV Encontro Latino Americano de | 2009
Processo de Enfermagem: A Visdo do | Iniciacdo Cientifica e Encontro Latino
Enfermeiro. Americano de Pos-Graduacdo. Disponivel
em:
http://www.inicepg.univap.br/cd/INIC_2009/a
nais/arquivos/0148 0069 01.pdf.

Quadro: Distribuicdo dos artigos selecionados. Rio de Janeiro/ RJ, 2012.
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RESULTADO E DISCUSSAO

Apo6s o levantamento dos artigos, todos foram submetidos a leitura intensa, onde a
analise dos dados ocorreu por categorizacdo tematica.

O impacto de uma doenca oncoldgica ndo afeta apenas o paciente, mas sim todo
universo familiar, impondo mudancas, exigindo reorganizacdo na dinamica familiar para
incorporar as atividades cotidianas, os cuidados que a doenca e o tratamento do paciente
exigem. ApoOs realizar o estudo podemos identificar, analisar e organizar os resultados que
deram origem a trés categorias: a) A importancia da relacdo e participacdo do acompanhante
junto ao paciente oncoldgico no processo de hospitalizagdo; b) A inter-relagdo do
acompanhante com a equipe de enfermagem; c) A comunicacdo como fator relevante para a
seguranca do paciente oncologico.

A importéancia da relagédo e participacdo do acompanhante junto ao paciente oncol6gico
no processo de hospitalizagao.

Durante o periodo de hospitalizacdo o paciente oncoldgico passa por Varios processos,
ficando isolado socialmente e afastado das rotinas diarias. Entretanto, existem momentos
estressantes que geram medo e desconforto, nesse momento a presenga de um acompanhante
pode gerar confianca e seguranca, diminuindo assim seu grau de ansiedade. Esse
acompanhamento causara no paciente uma sensacdo de conforto e prote¢do, ajudando-o a
resgatar sua identidade que foi perdida durante o processo de hospitalizacdo®. Servindo como
apoio emocional e auxiliando na adaptacdo da condicdo de internagdo, diminuindo assim a
angustia, que o paciente possa vir a sentir, amenizando sua ansiedade e facilitando na
experiéncia durante todo processo (LAURERT, 1998).

Por outro lado, o acompanhante também fica suscetivel a momentos estressantes e
sentimentos conflitantes, quase sempre ndo ha oportunidades de expressar suas emocgoes e
expectativas quanto ao diagnéstico ou tratamento de seu familiar hospitalizado. Porém essas
limitacOes e sua inter-relacdo com a equipe de enfermagem sdo fatores que impedem a
participacdo do mesmo no cuidado, que muitas vezes, sobrecarregada, diante de inimeras
tarefas a cumprir, acaba desconsiderando e pressupde que esse acompanhante representa um
efeito negativo para a equipe, sendo assim 0s véem como obstaculos em seus servicos de
rotina e os ignoram de forma autoritéria e indiferente (CARVALHO, 2008).

O auxilio do acompanhante no cuidado do paciente oncolédgico é fundamental, pois
ajuda de forma construtiva na recuperacao do paciente, provocando nesse acompanhante um
sentimento de competéncia, realizacdo pessoal, amor e sentimento de solidariedade por estar
contribuindo no momento de dificuldade (ANDRADE, 2012; SANTOS, 2010), auxiliando na
recuperacdo do paciente, contribuindo para o resgate familiar. Essa relacdo desencadeia uma
construgdo de uma nova identidade, a de cuidador, em busca de sujeito com criatividade,
energia, modos de superacdo das aflicbes e medos e, acima de tudo, afeto. Afeto este que é
intensamente esperado na relacdo cuidador-paciente, transformando essa unido familiar ja
existente em uma relagdo reciproca e a0 mesmo tempo natural, de dependéncia e aceitacdo
entre ambas as partes. Sendo assim, € na familia que o paciente oncoldgico busca refugio
quando se sente ameacado e amedrontado em decorréncia do diagnostico (ANDRADE, 2012;
LAURERT, 1998).

Sabemos que a comunicacdo entre as partes é fundamental para uma boa relacdo do
cuidado, pois ao compartilhar a preocupacdo hd um maior envolvimento em relacdo ao
sofrimento do outro, com isso esses profissionais podem perceber o acompanhante com outro
olhar, considerando suas necessidades, suas angustias e questionamentos quanto aquilo que
pode ou ndo fazer no espaco hospitalar, para melhor confortar seu familiar doente.

Prestar assisténcia de forma humanizada ndo é uma tarefa facil, contudo, se faz
necessario que a equipe de enfermagem esteja preparada e conscientizada para prestar uma
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assisténcia de qualidade, seja ela ao paciente ou acompanhante, gerando assim um ambiente
de trabalho agradavel e facilitando o convivio e o restabelecimento de saide. Diante disso, é
fundamental integrar e apoiar a participacdo do acompanhante, valorizando a presenca do
mesmo e inclui-lo na assisténcia, a fim de desenvolver um plano de cuidados e auxiliar na
construcdo da educacdo e salde para um cuidado continuo apoés a alta hospitalar.

A inter-relacdo do acompanhante com a equipe de enfermagem.

A inter-relacdo acontece constantemente no convivio social, por meio de
comportamentos verbais e ndo-verbais que desencadeiam diferentes reaces pessoais. Tais
relacGes fazem parte da pratica cotidiana do cuidar em ambiente hospitalar, fica evidente que
para efetivar a compreensdo do paciente e do acompanhante € necessaria por parte dos
profissionais, a escuta, a presenca e a sensibilidade para ter a verdadeira dimensdo dos
direcionadores. Os profissionais precisam ter uma relacdo de forma Unica com cada membro
da equipe, com os pacientes e seus familiares (FERREIRA, 2009).

Sabemos que existem dificuldades de estabelecer uma comunicacdo efetiva entre
equipe de enfermagem e o acompanhante, que muitas vezes estdo sobrecarregadas de
atividades e acaba enxergando os acompanhantes como fiscalizadores do cuidado e ndo como
colaborador (LAURERT, 1998). Pois a comunicacdo verbal e ndo-verbal utilizadas de forma
consciente proporciona maior qualidade na relacdo, favorecendo um ambiente agradavel e
acolhedor (FERREIRA, 2009).

A equipe precisa trabalhar de forma organizada, por meio da percepcdo, presenca,
compromisso e solidariedade, para uma interacdo humanizada, sendo essencial para facilitar e
efetivar a participacdo tanto do paciente oncoldgico quanto do acompanhante. E através do
relacionamento interpessoal que o acompanhante torna-se uma pessoa confiante, se livrando
da influéncia de um ambiente tenso e estressante. Além dessa inter-relacdo e do interesse do
acompanhante em participar do processo de cuidado do paciente oncoldgico, cuidar
diretamente do seu ente querido, faz com que ele se sinta Gtil durante o processo de
hospitalizacdo, competéncia emocional e paciéncia no processo de acompanhamento
(LAURERT, 1998).

A equipe de enfermagem estd preparada para prestar assisténcia tanto ao paciente
qguanto ao acompanhante, enxergando o relacionamento como um todo e compreendendo a
sua acdo para além do paciente, abrangendo também, esse acompanhante, em seu
planejamento e processo de cuidar, para que ele tenha participagcdo mais efetiva e que passe a
ser um momento de interacdo pessoal entre todas as partes envolvidas, possibilitando
informac0es precisas e direcionadas que facilitam o seu entendimento no processo da doenca.

E necessario que o trabalho através da comunicacdo seja reciproco com foco no
mesmo objetivo comum que € a recuperacdo do paciente. Sendo assim a educagdo em salde é
fundamental no processo de hospitalizacdo do paciente oncoldgico (INABA, 2005).

A comunicagao como fator relevante para a seguranca do paciente oncoldgico.

A comunicacdo é fator imprescindivel para o exercicio da enfermagem, porém néo é
um processo tdo simples, pois, nada pode ser considerado de maneira isolada, estando
presente em todos 0s momentos da atuacdo do enfermeiro. Sendo o principal instrumento do
cuidado, contribuindo para a perfei¢do da pratica de enfermagem, consequentemente gera um
sentimento de confianca entre o profissional e paciente, proporcionando a sensacdo de
seguranga e satisfagdo para o paciente oncologico.

O processo de comunicacdo entre a equipe e 0 acompanhante tem objetivo de
estabelecer um cuidado seguro, a fim de evitar possiveis danos desnecessarios ao paciente
durante o processo de hospitalizacdo (VICENT, 2009). E de suma importancia que 0s

profissionais de enfermagem desenvolvam habilidades de comunicagéo, no intuito de
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conhecer o significado das mensagens transmitidas pelo paciente e estejam atentos para
expressdes faciais ou gestos que emitem duvida, medo ou preocupacdo, que ird facilitar na
elaboracdo de um plano assistencial adequado para atender a necessidade de cada paciente
(DORNFELD, 2011).

Falhas nessa comunicacao poderdo contribuir para 0 aumento dos casos de danos aos
pacientes. Por isso, se faz necessario que a equipe de enfermagem através de informagdes e
explicacOes detalhadas sobre o diagndstico, tratamento, efeitos colaterais, motivos de sucesso
ou falha no tratamento, possam proporcionar um atendimento de qualidade e exceléncia.

Para oferecer uma assisténcia segura é preciso que a equipe esteja atenta aos registros
de todos os dados referentes aos procedimentos, garantindo uma continuidade de assisténcia,
além de facilitar na passagem de plantdo e contribuir para o acesso da equipe multidisciplinar
as informacdes e intercorréncias diarias que ocorreram durante o plantdo (FERREIRA, 2009).

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), tal seguranga pode ser entendido
como uma reducdo de riscos e danos desnecessarios, focando na melhoraria das praticas
descritas para proporcionar um melhor resultado ao paciente. (ZAMBON, 2010) Entretanto, é
fundamental que toda a equipe de enfermagem esteja capacitada a prestar uma assisténcia
humanizada e com conhecimento técnico-cientificos, a fim de favorecer um atendimento de
qualidade, diminuindo possiveis danos a salde e proporcionando seguranca ao paciente
oncoldgico.

CONCLUSAO

Concluimos que o cancer ¢ uma das doencas que mais compromete a salde do ser
humano. Diante disso é fundamental a preocupacdo em promover qualidade de vida aos
pacientes atendidos no Brasil. Diante de tal enfermidade, o paciente oncoldgico enfrenta
situacBes desagraveis como: angUstia, medo, tristeza e desespero, tornando para ele um
mundo estranho e dificil de ser vivenciado.

Desvelamos com esse estudo a importancia da presenca de um acompanhante de sua
total confianca, podendo exercer grande influéncia para a melhoria do paciente e sua
adaptacdo no ambiente hospitalar.

Antes vista como empecilho ou barreira, atualmente o acompanhante é visto como
necessario para o tratamento, além de contribuir na assisténcia, ele auxilia na adaptacdo desse
paciente na unidade hospitalar. E sem dlvida que a presenca do acompanhante junto a este
paciente é benéfica, pois transmite suporte emocional, psicoldgico, seguranca e protecao,
facilitando assim o periodo de experiéncia hospitalar. Por isso se faz necessario a inclusédo
desse acompanhante no ato de cuidar, favorecendo um cuidado continuo apds a alta
hospitalar.

Percebemos que através do estudo a comunicagdo é o maior dispositivo do cuidado,
seja ela verbal ou ndo-verbal, através de gestos, toques, expressdes faciais e corporais. A
comunicacgéo entre equipe, acompanhante e paciente deve ser sempre de forma sucinta e clara
podendo auxiliar na identificacdo das necessidades dos membros envolvidos, sendo o pilar
para a qualidade na assisténcia e seguranca do paciente.

A equipe de enfermagem precisa prestar uma assisténcia de forma continua,
favorecendo em um cuidado de qualidade e seguro com estratégia na educacdo e salde,
permitindo que o paciente e acompanhante atue nos cuidados, a fim de facilitar nos
procedimentos pos-alta.

A seguranca do paciente é a garantia do gerenciamento do cuidado de toda a equipe de
enfermagem. A esséncia da enfermagem é o cuidar, e este deve ser de forma humanizada,
com o objetivo de proporcionar qualidade e exceléncia contribuindo para uma assisténcia
integral.
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