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1. INTRODUCAO

Os pacientes hospitalizados, principalmente os que se encontram em final de vida,
passam a conviver com perdas a medida que a doenc¢a avanca: perda da saude,
dos papéis sociais, de funcdes corporais importantes. Nessa perspectiva,
compreende-se que com a deterioragdo corporal, importantes funcbes sao
afetadas, como a degluticdo, os movimentos corporais, comunicagao, assim como
a imagem corporal (OLIVEIRA; CAVALCANTE; CARVALHO, 2019).

Em cuidados paliativos a comunicacao se torna uma ferramenta importante para o
cuidado integral e humanizado. Por meio dela é realizada a avaliagcao das principais
necessidades do paciente. Essa exposi¢ado pode ser realizada de forma verbal ou
nao-verbal (JACOBSSEN, 2009).

A comunicacao € uma necessidade humana basica. Com ela o paciente consegue
externalizar sentimentos como: ansiedade, medo, tristeza; e necessidades, como:
desconfortos e sintomas. Por meio da comunicacdo os doentes conseguem
interagir com a equipe de salude (GASPAR et al., 2015) e sua autonomia ser
preservada. Nesse sentido, torna-se relevante identificar quais as formas de
comunicacdo de pacientes hospitalizados, especialmente na fase final da vida, a
fim de planejar as a¢Bes de cuidado a serem implementadas pela equipe
multiprofissional de saude, além de desenvolver estratégias de aproximacgéo do
paciente com sua rede social de apoio.

Frente ao exposto, este estudo teve a seguinte questdo norteadora: Quais as
formas de comunicacdo utilizadas por de adultos hospitalizados acompanhados por
uma equipe de consultoria em cuidados paliativos em um projeto de extensao? A
fim de respondé-la, delimitou-se como objetivo caracterizar as formas de
comunicacdo de adultos hospitalizados acompanhados por uma equipe de
consultoria em cuidados paliativos e um projeto de extensao.

2. METODOLOGIA

Estudo de abordagem quantitativa, descritivo, do tipo retrospectivo, realizado a
partir de dados coletados em um instrumento de avaliacao do projeto de extensao
intitulado “A consulta de enfermagem como instrumento de cuidado as pessoas
com doencas que ameagam a vida e suas familias”, vinculado a Faculdade de
Enfermagem da Universidade Federal de Pelotas e desenvolvido em colaboragéo
com a Equipe de Consultoria em Cuidados Paliativos do Hospital Escola
UFPel/EBSERH. A coleta dos dados ocorreu em agosto de 2019 no banco de
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dados construidos a partir dos instrumentos de avaliacdo aplicados entre outubro
de 2018 e julho de 2019, mediante autorizacdo da pesquisadora responsavel pelo
projeto. A ficha de avaliacdo do projeto € uma proposta adaptada para pacientes
em cuidados paliativos de um roteiro de anamnese e exame fisico. Nela foram
acrescidas algumas escalas de avaliacdo especificas dos sintomas em cuidados
paliativos, além de escalas de avaliacéo da funcionalidade

Para este estudo foram consultados os dados coletados no instrumento de
avaliacdo durante o exame fisico, especialmente no item de avaliacdo da
comunicacdo. Nesse item, a comunicacdo do paciente pode ser avaliada como:
verbal, ndo verbal, orientado, desorientado, letérgico, dislélico, afasico, disértrico,
disfénico.

Os dados foram analisados e sao apresentados de maneira descritiva. A pesquisa
foi aprovada por Comité de Etica em Pesquisa, sob Certificado de Apresentacéo
para Apreciacdo Etica n°13634719.2.0000.5316 e Parecer n° 3.335.690.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO
No periodo foram avaliados 34 pacientes que se comunicavam majoritariamente de

forma verbal. Dentre esses, 18 eram do sexo feminino e 16 do sexo masculino. No
guadro 01 apresentam-se as formas como os pacientes avaliados se comunicavam.

Tipo de comunicacéo N° de pessoas
Verbal 22
N&o-Verbal 7
Nao Preenchido 5

Quadro 1: Tipo de comunicagao
Fonte: As Autoras, 2019.

A comunicacao pode ser articulada verbalmente através da fala, ou ndo-verbal de
forma a usar: gestos, simbolos, palavras escritas, piscar dos olhos, aperto de méaos
(VARGAS; REZENDO, 2011).

A principal ferramenta que as pessoas usam para interacao interpessoal é a
comunicacao através da linguagem. Distlrbios da linguagem podem comprometer
a relacdo do paciente com a familia, bem como a expressividade em relacdo aos
sintomas, sentimentos e necessidades.

No quadro 2 sdo apresentados os distlrbios de linguagem identificados nos
pacientes avaliados.

Distarbios de Linguagem N° de Pacientes % de Pacientes
Dislalico 2 5,8%
Disfénico 2 5,8%
Afasico 1 2,9%
Diséartrico 2 5,8%

Quadro 2 - Distarbios de linguagem.
Fonte: As autoras, 2019
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Os disturbios de linguagem sdo compreendidos como quadros que apresentam
qualquer diferenca dos padrdes normais. Alguns transtornos podem ser: dislalia,
gue é a ma articulacdo das palavras; disfonia, que € a alteracdo na qualidade da
VOz ou na emisséao desta; afasia, perda total ou parcial de expressar os pensamento
através e sinais e de compreender os mesmos; disartria, € um distarbio
neuromuscular que implica na emissdo dos sons e articulagdo de palavras
(PRATES; MARTINS, 2011).

A avaliagdo do nivel de consciéncia busca observar se o0 paciente consegue
reconhecer dados da realidade de si proprios ou em relagcéo ao dia, local, data, ano,
com a finalidade de obter dimensdo de sua cognicdo quanto ao tempo, espaco e
pessoa a fim de diagnosticar algum problema neurologico. A letargia é a diminuicao
do nivel de consciéncia, em que o paciente € acordado com estimulos brandos (DE
ANDRADE et al., 2007).

Disturbios cognitivos Namero de Pessoas Porcentagem de Pacientes
Orientado Sem informacdes suficientes -
Desorientado 2 5,8%
Letargico 2 5,8%

Quadro 3 - Disturbios Cognitivos.
Fonte: As Autoras, 2019.

Algumas informac¢des importantes ndo sao encontradas no instrumento de
avaliacdo dos pacientes, por falha ou ndo preenchimento das mesmas,
impossibilitando prolongar uma discussao acerca de determinados assuntos que
podem ser de grande relevancia para a pesquisa. Tal fato sera aprimorado junto
aos estudantes participantes do projeto de extenséo.

Compreende-se que a comunicacdo € importante durante os cuidados com
pacientes que nao respondem mais ao tratamento modificador e que estdo sob
cuidados paliativos. Com a progressdo da doenca, tais pacientes podem ter
comprometimento na capacidade de se comunicar, devido a progressao da doenca
causando sintomas como: sonoléncia, confusdo mental, ou acometimentos
neurolégicos causados por doencas como: acidente vascular cerebral (AVC),
esclerose lateral amiotréfica (ELA), tumores de cabeca e pescoco. E por
comprometimentos causados na fase ativa de morte tais como o delirium e estado
comatoso. Partindo dessas caracteristicas percebe-se que a comunicacao passa a
ser mais dificil, porém, o profissional € responsavel por intervir e estabelecer
estratégias especificas para cada quadro, que promova a comunicac¢ao, sendo ela
de forma verbal ou ndo-verbal.

4. CONCLUSOES

E mister o desenvolvimento de métodos que ultrapassem as barreiras da linguagem
verbal com o objetivo de proporcionar a expressividade, o conforto e a qualidade
de vida aos pacientes hospitalizados e em cuidados paliativos. Desenvolver
métodos simples como: ofertar papel e caneta, placas com imagens que
representam as principais necessidades ou representem 0s principais sintomas
podem qualificar os cuidados nesse sentido. Outrossim, acdes diferenciadas como
piscadas de olhos e apertos de mao para quantificar ou expressar respostas
também podem ser utilizadas no estabelecimento do vinculo e aproximagéo,
favorecendo a melhora da comunicagdo em cuidados paliativos
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