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A EQUIPE DE ENFERMAGEM E A COMUNICAGAO
COM O PACIENTE TRAQUEOSTOMIZADO

Nursing team and communication with tracheostomized patients

Maria do Rocio de Faria Gaspar",Giselle de Atayde Massi,
Claudia Giglio de Oliveira Gongalves(", Mariluci Hautsch Willig®

RESUMO

Objetivo: identificar as percepgdes da equipe de enfermagem acerca da importancia da comunica-
¢ao no cuidado ao paciente traqueostomizado, de modo a auxilia-lo na sua recuperagédo. Métodos:
estudo de abordagem quantitativa e qualitativa. Aamostra do estudo foi constituida por 51 integrantes
da equipe de enfermagem (auxiliares de enfermagem, técnicos e enfermeiros), das Clinicas Médica
Feminina e Masculina, Centro de Terapia Semi-Intensiva e Intensiva Adulto, e Neurocirurgia, de um
hospital de ensino em Curitiba/PR. As informag¢des foram coletadas por meio de questionario com
questdes fechadas e abertas. Na associagao entre variaveis quantitativas foram considerados o teste
Qui-Quadrado, valores de p < 0,05 indicaram significAncia estatistica, os dados qualitativos foram
submetidos a proposta de andlise de conteido. Resultados: os dados mostram que os participantes
tém vivéncias variadas em sua area de atuagao e constatam na sua pratica cotidiana a necessidade
e a importancia da interagdo com o paciente traqueostomizado para sua recuperacao. Os resultados
apontam que os Aucxiliares e Técnicos, desenvolvem mais orientagdes do que o enfermeiro (p=0,028).
Conclusao: evidenciou-se no estudo que na impossibilidade de comunicagéo verbal pelo paciente,
os participantes do estudo se utilizam de estratégias diferenciadas de comunicagéo, como gestos,

sinalizacdo e comunicagao escrita.

DESCRITORES: Comunicacgao;
Enfermagem; Fonoaudiologia

Traqueostomia;

Humanizagdo da Assisténcia; Equipe de

INTRODUGAO

No campo da saude, em geral, segundo a
Politica Nacional de Humanizagédo (PNH), a
comunicagao € o elemento que permite a trans-
versalidade das praticas humanizadoras. Busca-se
uma comunicagdo transversal que ultrapasse o
esquema bilateral emissor-receptor ao envolver os
mais diferentes grupos de pessoas e ambientes".

Autores afirmam que “a comunicagdo € uma
necessidade humana basica, € um processo
continuo que torna a existéncia do ser humano
um ser social”’. E por meio da comunicacdo que o
paciente exterioriza seus sentimentos, suas neces-
sidades, interage com os profissionais de saude
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facilitando a identificagdo de sinais e sintomas e
possiveis problemas ou desconfortos fisicos?.

No hospital em que se realizou esta pesquisa,
embora a humanizacdo da saude seja a palavra
de ordem para a convivéncia diaria, profissionais
de enfermagem se deparam com diversos tipos de
dificuldades, principalmente, na pratica da corres-
ponsabilidade referente a comunicagdo com as
pessoas que sofreram a traqueostomizacao. Dentre
tais dificuldades, convém ressaltar o repasse de
informacdes por parte do paciente ao profissional
de enfermagem que seriam cruciais para o seu
tratamento; e a propria comunicagao efetiva entre
ambos.

A comunicagdo com o traqueostomizado, por
parte da equipe de enfermagem, busca avaliar ndo
somente a causa da necessidade da traqueos-
tomia, mas também a observacao de fatores como:
estado de alerta, aspectos cognitivos, linguagem



compreensiva e expressiva, tendo em vista um
atendimento personalizado®.

A enfermagem, a partir da comunicacgao desen-
volvida com o paciente, pode identificar suas neces-
sidades, informar e esclarecer sobre procedimentos
ou situagbes que ele deseja saber, promover o
relacionamento do paciente com outros pacientes,
com a equipe multiprofissional ou com familiares,
desenvolver educagdo em saude, trocar de
experiéncias e mudanga de comportamentos, entre
outros. Estes séo alguns dos papeis da comuni-
cagao em que a equipe de enfermagem pode estar
envolvida, o que nao impede que o paciente seja
também sujeito ativo destas agdes*.

Desse modo, entende-se a importancia das
atividades e praticas interlocutivas. A interagcao
entre a enfermagem e o paciente mostra a comuni-
cagdo como uma atividade basica das acgdes da
enfermagem e o quanto as relagdes interpessoais
sao preponderantes nas agdes da equipe de enfer-
magem junto dos seus pacientes, o que significa
melhoria na qualidade do cuidado e na sua humani-
zagao®. Diante do exposto, o objetivo do presente
estudo foi identificar as percepgdes da equipe de
enfermagem acerca da importancia da comuni-
cagao no cuidado ao paciente traqueostomizado,
de modo a auxilia-lo na sua recuperacao.

METODOS

Esta pesquisa recebeu parecer favoravel do
Comité de Etica em Pesquisa do Hospital de Clinicas
- UFPR, sob n° 75547 de 09/08/2012 e autorizada
pelos participantes por meio da assinatura do Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido.

Trata-se de estudo de abordagem quanti-
-qualitativa, realizado com 51 integrantes da
equipe de enfermagem (auxiliares de enfermagem,
técnicos e enfermeiros), das Clinicas Médica
Feminina, Médica Masculina, Centro de Terapia
Semi-Intensiva (CTSI), Centro de Terapia Intensiva
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(CTI) Adulto e Neurocirurgia, de um hospital de
ensino em Curitiba/PR.

Os participantes do estudo atenderam aos
critérios de incluséo: trabalhar ha mais de dois anos
na area de enfermagem, nos locais eleitos para
a realizagéo do estudo. Foi critério de exclusdo o
desejo de interromper a participagdo no estudo. A
amostra foi determinada por periodo amostral.

A coleta das informagdes ocorreu entre junho de
2012 e margo de 2013, por meio de um questionario
(Figura1)composto porquestdesabertasefechadas.
Este foi aplicado pessoalmente pela pesquisadora
aos 51 participantes, nos postos de enfermagem
das unidades tidas como locais do estudo. Os parti-
cipantes foram identificados por numeros arabicos
de 1 a 51, para preservar o anonimato destes.
As questbes versaram sobre o entendimento dos
componentes da equipe de enfermagem a respeito
da comunicagao com o paciente traqueostomizado.
Os dados quantitativos foram submetidos a analise
estatistica e apresentados em tabelas e figura, para
facilitar a visualizagdo dos resultados. As variaveis
quantitativas foram expressas por frequéncias e
percentuais. Para avaliagdo da associagdo entre
variaveis quantitativas foram considerados o teste
Qui-Quadrado. Valores de p < 0,05 indicaram signi-
ficancia estatistica.

O procedimento analitico das informagdes
qualitativas foi desenvolvido segundo a analise de
conteudo proposta por Minayo®, que compreendeu
trés etapas: ordenacao; classificacao e analise final.
As categorias analiticas emergiram das respostas
as questdes abertas do questionario (Figura 1).
A andlise de conteudo consiste em descobrir os
nucleos de sentido que compdem uma comuni-
cagao, cuja presenca ou frequéncia signifiquem algo
para o objeto analitico pesquisado. As principais
finalidades da fase de organizacédo e analise dos
dados sao estabelecer uma compreensao dos
dados coletados para responder ao objetivo da
pesquisa.
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QUESTIONARIO UTIZADO PARA ENTREVISTA COM A EQUIPE DE ENFERMAGEM

Nome:
Idade:

Quanto tempo de atuagao na area:

1.

10.

Qual é a sua categoria profissional?
() Auxiliar de enfermagem ( ) Técnico de enfermagem ( ) Enfermeiro

Vocé acha importante manter a comunicagao com pacientes durante a pratica do cuidado?
( )Sim ( )Nao
Justifique:

Durante a sua formagéo, vocé recebeu orientagdo em relagdo a praticas de comunicagédo a
pacientes hospitalizados?

( )Nao ( )Sim

Se sim, que tipo de orientagao:

No decorrer do exercicio da enfermagem vocé recebeu orientagdo em relagdo a pratica de
comunicagao a hospitalizados?

( )Nao ( )Sim

Se sim, que tipo de orientagao:

Ao prestar cuidados de enfermagem a pacientes com canula de traqueostomia como vocé se
sente em relacdo a comunicagdo com 0s mesmos:

( ) Bem preparado ( ) Pouco preparado ( ) Presto assisténcia com certo temor

Justifique:

No seu entendimento, quais profissionais participam na assisténcia diaria ao paciente
traqueostomizado?

( )Médico ( )Enfermeiro ( ) Equipe de enfermagem ( ) Fisioterapeuta ( ) Fonoaudiélogo
() Outros - Quais:

Justifique a escolha dos profissionais:

No seu entendimento, a impossibilidade de comunicagdo oral pelo paciente interfere no
relacionamento do mesmo com a equipe de enfermagem?

( )Sim ( )Nao

Justifique:

A orientagéo ao paciente traqueostomizado, quanto as maneiras de comunicar-se, auxilia na sua
recuperagao?

( )Sim ( )Nao

Justifique:

Vocé ja orientou algum paciente traqueostomizado a se comunicar com vocé?
( )Sim ( )Nao
Se sim, como foi:

Vocé julga importante que a equipe de enfermagem desenvolva estratégias que facilitem a
comunicagao com o paciente hospitalizado, que faz uso de canula de traqueostomia?

( )Sim ( )Nao

Justifique:

Figura 1 — Questionario
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RESULTADOS

Caracteristicas e formagao dos participantes
para a comunicagao com o paciente hospitalizado/
traqueostomizado

No que serefere ao perfilda amostra de pesquisa,
ressalta-se que a maioria dos participantes integra
a faixa etaria de 31 a 50 anos, (29%), com tempo
significante de atuacdo na area de enfermagem, em
sua maioria ha mais de 11 anos. Dentre os entre-
vistados que s&o auxiliares de enfermagem 58,1%
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atuam na area de 11 a 20 anos. Na categoria de
técnicos, 27,3 % dos entrevistados desta categoria
atuam a mais de 31 anos. Na categoria de enfer-
meiros, 57,1% atuam na area de 11 a 20 anos.

A Tabela 1 apresenta a distribuicdo entre as
variaveis: categoria profissional versus formacao e
orientagdo em relagao a pratica de comunicagao a
pacientes hospitalizados, ao sentimento ao prestar
cuidados de enfermagem e ao entendimento sobre
a impossibilidade da comunicagéo oral.

Tabela 1 - Categoria profissional versus a formagao, recebimento de orientagdes, sentimento
e entendimento sobre a impossibilidade da comunicagdo oral com o paciente hospitalizados/

traqueostomizados (n=51)

Categoria Profissional

Variaveis Auxiliar Enfermeiro Técnico Valor de
n Y% n % n % p

1 - Durante sua formacao, vocé

recebeu orientagdo em relagéo

a pratica de comunicagéo a 0,053

pacientes hospitalizados?

Nao 2 6,9 3 42,9 2 16,7

Sim 27 93,1 4 57,1 10 83,3

Total 29 100,0 7 100,0 12 100,0

2 - No decorrer do exercicio

da enfermagem, vocé recebeu

orientagdes em relagao a pratica 0,115

de comunicagéo a pacientes

hospitalizados?

Nao 12 40,0 5 71,4 5 38,5

Sim 18 60,0 2 28,6 8 61,5

Total 30 100,0 7 100,0 13 100,0

3 - Ao prestar cuidados de

enfermagem a pacientes com

canula de tragueostomia como 0,366

vocé se sente em relagao a

comunicagao com 0s mesmos?

Bem preparado 22 73,3 4 57,1 9 75,0

Pouco Preparado 5 16,7 2 28,6 1 8,3

Presto assisténcia com certo temor 3 10,0 1 14,3 2 16,7

Total 30 100,0 7 100,0 12 100,0

4 - No seu entendimento, a

impossibilidade de comunicagao

oral pelo paciente interfere no 0,905

relacionamento do mesmo com a

equipe de enfermagem?

Nao 11 36,7 3 42,9 6 50,0

Sim 19 63,3 4 571 6 50,0

Total 30 100,0 7 100,0 12 100,0

Teste Qui-Quadrado - nivel de significancia p < 0,05
NOTA: ndo responderam a questéo 1 e 2 (1 participante), questdes 3 e 4 (2participantes).
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A Tabela 2 aponta a distribuicdo entre as
variaveis: categoria profissional versus formagéo
dos participantes para orientagcdo ao paciente
traqueostomizado e recuperagdo e a importancia
das estratégias que facilitem a comunicagdo com
pacientes traqueostomizados.

A Figura 2 mostra a distribuicdo de frequéncia
dos profissionais que participam da assisténcia
diaria ao paciente traqueostomizado, na percepgao
dos participantes do estudo. A maior porcentagem
foi atribuida aos auxiliares e técnicos de enfer-
magem. Salienta-se que esta questéo possibilitava
a escolha de varias alternativas, pois, este tipo de
atendimento é multiprofissional.

Tabela 2 - Categoria profissional versus maneiras de comunicar-se, orientagido, recuperagiao e a
importancia das estratégias que facilitem a comunicagao com pacientes traqueostomizados (n=51)

Categoria Profissional

Variaveis Auxiliar Enfermeiro Técnico Valor de p
n % n % n %

5 - A orientagdo ao paciente

traqueostomizado, quanto as .

maneiras de comunicar-se, auxilia

na sua recuperagao?

Nao 0 0,0 0 0,0 0 0,0

Sim 30 100,0 7 100,0 13 100,0

Total 30 100,0 7 100,0 13 100,0

6 - Vocé ja orientou algum paciente

traqueostomizado a se comunicar 0,028

com vocé?

Nao 2 6,5 2 28,6 0 0,0

Sim 29 93,5 5 71,4 13 100,0

Total 31 100,0 7 100,0 13 100,0

7 - Vocé julga importante

desenvolver estratégias que

facilitem a comunicagdo com *

pacientes que fazem uso de

canula de traqueostomia?

Nao 0 0,0 0 0,0 0 0,0

Sim 30 100,0 7 100,0 12 100,0

Total 30 100,0 7 100,0 12 100,0

Teste Qui-Quadrado - nivel de significancia p < 0,05
*N&o foi possivel determinar o valor de p nas questdes 5 e 7, pois na categoria NAO as frequéncias s&o nulas
Nota: ndo responderam a questéo 5 (1 participante) e a questao 7 (2 participantes)
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Nota: A soma do porcentual ultrapassa 100% porque houve mais de uma resposta a questéo.

Figura 2 — Demonstrativo dos profissionais que participam na assisténcia diaria ao paciente
traqueostomizado (n=51)

No processo analitico das informagdes qualita- “Trabalho multiprofissional colaborando com
tivas emergiram trés categorias: a necessidade em cuidado individual de cada
cliente”. (N° 37)
Categoria 1 - A importancia da orientagio “A comunicaggo € uma forma que o individuo
sobre a comunicagio com o paciente durante e a sociedade tém para interagir”. (N° 49)
a formacgao
“E através dela que podemos identificar Pode-se observar, nas justificativas, que os
muitas de suas necessidades e desta forma participantes  consideram importante manter a
prestar assisténcia efetiva com qualidade”. comunicacéo com pacientes durante a pratica do
(N° 5) cuidado, especialmente, para melhorar a interacao

entre ambos, informar, tranquilizar o paciente,

“Aprendi que sempre devemos comunicar o . .
P q P humanizando o atendimento.

que sera realizado e a finalidade”. (N° 6)

“E a melhor forma de sabermos quais s&o
suas principais necessidades, facilitando o
melhor desenvolvimento do cuidado”. (N° 7)
“Para mim, a comunicagao é¢ um elo, ponto
principal”. (N° 12)

“Recebi orientagdes durante o curso de auxi-
liar de enfermagem e palestras de humaniza-

Categoria 2 - A participagao no atendimento ao
paciente traqueostomizado
“Afinal somos nés que entre os turnos, ava-
liamos com frequéncia este tipo de paciente
e comunicamos aos demais profissionais
conforme necessario”. (N° 1)
“A equipe de enfermagem passa mais tempo

¢do”. (N°13) com o paciente”, (N° 1; 2)

“Sei que existem outras formas de comunica- “E 0 enfermeiro que realiza a troca da céanula,
¢do como; sinalizar com olhos, gestos, tabe- a equipe de enfermagem faz higiene e aspi-
las com letras para formar palavras, escrever ragdo sempre que necessério”, (N° 2; 4)

textos até mesmo no computador, fechar a

) “A equipe de enfermagem presta todos os
fraqueostomia para falar”. (N° 14)

cuidados diarios aos pacientes”. (N° 4)

“No sentido de que sempre devemos falar ao “A equipe de enfermagem esté presente nas
paciente o que vamos executar”. (N° 19) 24 horas”. (N° 4; 5)

“Tive aulas sobre psicologia, como comuni-

car-se”. (N° 29) As falas mostram que a equipe de enfermagem
“A comunicagao estabelece um vinculo de esta presente no dia a dia do paciente, prestando
confianga entre o profissional e o paciente e os cuidados necessarios ao paciente traqueos-
humaniza o cuidado de enfermagem”. (N° 32) tomizado. Ela constitui um elo de comunicagéo
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com os demais profissionais da area de saude.
Observa-se que a equipe de enfermagem, além de
prestar cuidados de forma continua, constituiu uma
ponte de comunica¢do com os demais profissionais
da area de saude.

Categoria 3 - A comunicagao verbal com o
paciente traqueostomizado prejudicada e a
importancia da orientagao sobre as maneiras
de se comunicar
“‘Depende, se ele conseguir se expressar por
gestos ou por escrita, placas a comunicagdo
pode ser de boa qualidade”. (N° 3)
“Com uma gaze ocluir o orificio da traque-
ostomia, se ndo conseguir, escrever o que
necessita”. (N° 7)
“Desde que exista a possibilidade de se
entender as necessidades deste paciente,
estabelecendo outra forma de comunicagéo,
permite que o paciente possa expressar O
que precisa”. (N° 5)
“A dificuldade de falar por causa do tubo ou
da traqueostomia, torna-se mais um agra-
vante, neste momento é necessario uma
intervengdo para auxilia-lo na comunicagéo”.
(N°13)
“Muitas vezes quando o paciente nao pode
falar e necessita de algo, até conseguirmos
entender o que pede, gera ansiedade no
mesmo e na equipe” (N° 21)
“A comunicagdo pode mostrar a expectativa
do paciente, suas queixas fisicas, emocio-
nais bem como estabelecer uma relagéo de
confianga entre profissional e paciente. [...]
Estimulo a verbalizar, calma, falar devagar,
de maneira articulada e possivel, mas prin-
cipalmente, o profissional precisa conquistar
a confianga do paciente para esta comunica-
¢do”. (N° 23)
“Muitas vezes o paciente ndo fala, mas
responde por gestos, ou até mesmo escre-
vendo”. (N° 27)
“A recuperacdo esta indiretamente ligada a
autoestima, quando um paciente traqueos-
tomizado consegue se comunicar de forma
eficiente, sua autoestima eleva-se”. (N° 49)
“Pedi para manter a calma, movimentar a
cabeca, apertar minha mao, fazer sinal de ok.
[...] A linguagem verbal ndo e a unica forma
de comunicagdo”. (N° 50)

A necessidade de interferéncia ocasionada pela
falta de comunicacao com o paciente foi evidenciada
pelos participantes da pesquisa. Eles referem-se a
quadros de ansiedade gerados de ambos os lados,
devido a falta de comunicacdo efetiva, além de
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possiveis problemas relacionados a interpretacao
equivocada das necessidades do paciente, resul-
tante também da comunicacao prejudicada.

DISCUSSAO

Evidencia-se nas respostas dos participantes
a importancia que estes atribuem a orientagéo na
formacado sobre os cuidados ao paciente hospita-
lizado/traqueostomizado, especialmente no tocante
a comunicagao. Dos participantes que afirmaram
ter recebido orientagcdo neste aspecto, durante o
processo de formacao, nota-se que 93,1% (n=27)
dos auxiliares, 83,3% (n=10) dos técnicos e 57,1%
(n=4) dos enfermeiros, afirmaram que contaram
com tal orientacdo (p = 0,053). Ja, sobre as praticas
de comunicagdo a pacientes hospitalizados, no
decorrer do exercicio da enfermagem, a categoria
dos auxiliares totalizou 60% (n=18), dos técnicos
61,5% (n= 8), enquanto dos enfermeiros 28,6%
(n=2). As respostas a indagagao acerca do preparo
para o desempenho do cuidado mostram que na
categoria dos auxiliares que 73,3% (n=22) destes,
sentem-se bem preparados, na categoria de técnico
75% (n=9) e na categoria dos enfermeiros 57,1%
(n=4) deles, se sentem bem preparados (Tabela 1).

Segundo autores’, as contribuicdes advindas do
aprendizado da comunicacao na formagao possi-
bilita ao profissional lidar com as diversas limitagbes
do processo comunicativo, podendo, portanto,
compreender as informacdes fornecidas pelo
paciente, orientar as pessoas quanto ao seu estado
de saude, esclarecer intervengdes de cuidado e
para atender as necessidades do paciente de forma
individualizada e humanizada.

Pesquisadores?® realizaram uma investigagdo em
um hospital de ensino, envolvendo integrantes da
equipe multiprofissional de saude, com o objetivo
de analisar as agdes de cuidado realizadas em um
centro de terapia semi-intensiva, na perspectiva
da humanizagéo da assisténcia, e a presenga de
medidas de conforto e comunicagéo na realizagao
destas agbes. Os resultados mostraram que as
medidas de conforto estiveram presentes em 45%
das agdes de cuidado desenvolvidas e o estabele-
cimento de comunicacdo em 40% destas.

Indagados se a impossibilidade de comunicagao
oral pelo paciente interfere no relacionamento
do mesmo com a equipe de enfermagem, n=19
(63,3%) dos auxiliares responderam que sim, 50%
(n=6) na categoria de técnicos e 57,1% (n=4) na
de enfermeiros (Tabela 2). Ressalta-se na resposta
dos participantes a importancia da comunicagéo no
cuidado aos traqueostomizados.

Na formacao dos profissionais da area da saude
e enfermagem, é necessario, para desenvolver a



sensibilidade do aluno e conhecer a realidade do
cliente, ouvir suas queixas e encontrar possibili-
dades que facilitem sua aceitagdo, comunicagao
e compreensao da doenga®. Pois, a comunicagao
depende do outro, se uma pessoa, tem dificuldade
de ser objetiva ndo conseguira se colocar no lugar
da outra pessoa para entender o que ela captou'®.

O papel do auxiliar e técnico de enfermagem,
bem como do enfermeiro ndo se restringe a executar
técnicas e/ou procedimentos, mais que isso, com
o desenvolvimento da habilidade de comunicacgao,
ele procura satisfazer as necessidades do paciente.
A literatura ressalta que embora a traqueostomia
promova grandes beneficios, & preciso observar
técnicas proprias e cuidados especificos caso a
caso, pois, apesar de nao serem frequentes, as
complicagdes podem levar a morte'.

O conhecimento acerca da comunicagao
subsidia a pratica assistencial, possibilitando a
interagdo entre a equipe de Enfermagem e os
pacientes, contribuindo para a qualidade da mesma.

Assim, o cuidador se torna capaz de lidar com
as diversas limitagdes do processo comunicativo,
podendo compreender as informacdes fornecidas
pelo ser cuidado, e desta forma, orientar as pessoas
quanto ao seu estado de saude, esclarecer inter-
vengbes empregadas na terapéutica, visando a
implementacéo da assisténcia de enfermagem’.

Concernente a realizacdo de orientagoes
ao paciente traqueostomizado a se comunicar,
constatou-se significancia estatistica na qual os
Auxiliares e Técnicos, desenvolvem mais orien-
tagbes do que o enfermeiro (Tabela 2). A menor
porcentagem apresentada pela categoria dos enfer-
meiros pode estar relacionada as fungdes desem-
penhadas por estes, na administragcdo do cuidado,
em detrimento as de cuidado direto aos pacientes.
No entanto, a literatura afirma ser incumbéncia do
enfermeiro se manter vigilante as singularidades do
cuidar do paciente em uso de traqueostomia, pois
este se mostra fragilizado, ansioso pela situagao de
emergéncia que vivenciou, com medo da dor, do
desconhecido, da sua recuperagao, do novo estilo
de vida e, também, medo da morte'2.

Verificou-se que a totalidade dos participantes
considera que a orientagdo ao paciente traqueos-
tomizado, quanto as maneiras de comunicar auxilia
na sua recuperagao (Tabela 2). Independente de
serem auxiliares, técnicos ou enfermeiros, eles
entendem a relevancia do desenvolvimento de
estratégias, a fim de promover a comunicacao
com pessoas que fazem uso de canula de traque-
ostomia. A interferéncia na falta de comunicacao
foi relatada como uma necessidade premente,
pois este fato pode gerar ansiedade e problemas
de comunicagdo, tanto da parte da enfermagem
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como do paciente. Esta situagcdo demanda maior
empenho, comunicagao e acolhimento para com
o0 paciente. Na perspectiva dos participantes do
estudo, na impossibilidade de comunicagao verbal
pelo paciente, se faz necessario procurar solugdes
alternativas para que algum tipo de comunicagao
possa ser mantido. Eles entendem que existem
outros meios de comunicacgao, além da verbal.

Conforme relato dos participantes desta
pesquisa, os pacientes orientados quanto a comuni-
cagao, ficam mais calmos e seguros o que facilita
a assisténcia e humaniza o atendimento. A orien-
tagdo sobre as maneiras de se comunicar contribui
de forma indireta com a recuperagédo do paciente
traqueostomizado. Observa-se a relevancia
que assume para os participantes da pesquisa
a manutencdo da comunicagdo no decorrer da
pratica do cuidado, a fim de promover o vinculo
paciente-enfermagem; para melhorar a interagao
entre ambos, a fim de informar, tranquilizar o
paciente, bem como, promover a humanizagao da
assisténcia.

A literatura enfatiza que a humanizagéo € tao
importante quanto o tratamento que o profissional
de enfermagem oferece ao paciente, e disso o
pessoal de saude deve estar consciente. Em estudo
desenvolvido com o intuito de investigar o conheci-
mento, a importancia e as formas de comunicacgéo
realizadas por 10 enfermeiros, em um hospital do
Vale do Paraiba Paulista, concluiram que os eles
consideram a comunicagdo como um instrumento
indispensavel ao desempenho profissional, com
vistas a um cuidado de qualidade e exceléncia™.

O depoimento a respeito dos procedimentos
necessarios para se comunicar, revela diferentes
formas de orientacdo, percebe-se que os partici-
pantes possuem o conhecimento necessario de
como proceder para conduzir o paciente traqueos-
tomizado no processo de comunicagao. Os partici-
pantes deste estudo consideram a orientagdo ao
paciente traqueostomizado, quanto as maneiras de
comunicar, fator primordial no auxilio a recuperagao
destes. Ressalta-se que todos os profissionais que
participaram da pesquisa trabalham diretamente
com pacientes traqueostomizados.

Estudo desenvolvido com o objetivo de identi-
ficar as formas e instrumentos de comunicagéo
utilizados pela equipe de enfermagem para
compreender o paciente adulto em ventilagao,
apontou que a equipe destaca a escrita, o piscar de
olhos e o apertar da m&o para se comunicar com
os pacientes. Concluiu-se que existe uma preocu-
pacao da equipe em estabelecer uma comunicagao
efetiva com o paciente, valorizando o cuidado e
empenhando-se para uma recuperagao digna'.
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A comunicagdo € um processo mais amplo
que somente falar, envolve outros recursos como
linguagem corporal, gestos e sinalizagdo. Deste
modo, observa-se que alguns dos entrevistados
orientam os pacientes a se comunicarem, especial-
mente, por meio de gestos, sinalizagdo, também,
€ possivel, ocluir o orificio externo da canula de
traqueostomia. Assim, conseguem manter uma
comunicagdo com estes pacientes. Pesquisadores'™
afirmam que a necessidade de comunicagéo
representa um cuidado essencial para o paciente
traqueostomizado, porquanto a impossibilidade da
comunicagao verbal oral demanda um aumento da
amplitude do estresse ao paciente. Para minimizar
tal situagcdo, se faz necessario oferecer opcdes
de comunicagao deixando ao alcance do paciente
papel, lapis e se possivel uma lousa magica.

A preocupagdo com as diferentes formas de
comunicagao nao verbal se faz presente em estudo
desenvolvido em Hospital Regional de Brasilia,
que envolveu oito enfermeiros e cinco pacientes.
Com o objetivo de avaliar as principais necessi-
dades do paciente impossibilitado de comunicar-se
oralmente em decorréncia do uso de céanula de
traqueostomia, durante a internacdo em Unidade
de Terapia Intensiva. Bem como, otimizar e validar o
meétodo de comunicagao visual por meio de cartbes
ilustrativos. As necessidades elencadas incluiram:
dor, calor, frio, aspiracdo, mudanga de decubito,
elevacdo da cabeceira, sede, comunicagdo com
familiares, iluminacdo e higienizagdo. Os pesqui-
sadores concluiram que o método empregado
mostrou-se adequado, entretanto, os cartdes
ilustrativos da tematica dor e calor precisaram de
modificagbes, ampliagdo das tematicas e melhoria
do sistema visual'®.

A enfermagem possui 0 conhecimento basico
a respeito das formas de como favorecer e imple-
mentar o processo de comunicagdo com o paciente
traqueostomizado. Os modos de se comunicar
citados neste estudo, também foram levantados
em um estudo de caso, no qual se acompanhou
uma paciente depois de passar pelo processo de
traqueostomia. O estudo apontou a importancia da
equipe de enfermagem, utilizar mecanismos para a
melhora da sua relagdo com o paciente mediante
a comunicagao nao verbal, com o uso de gestos,
escrita, expressdes faciais, entre outros'. Ainda
que os dados e a bibliografia mostre a importancia
do conhecimento da comunicagéo n&o verbal, para
a humanizagao da assisténcia, autores asseveram
que diferentes académicos e profissionais da
saude, ndo possuem o conhecimento adequado
acerca desta forma de comunicagao’.

Concernente aos profissionais que participam na
assisténcia diaria ao paciente traqueostomizado, os
dados desta pesquisa apontaram que a maioria 98%
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pertence a equipe de enfermagem, 86% fisiotera-
peuta, 70% enfermeiro, 65% médico, 39% fonoau-
didlogo (Figura 2). Justifica-se a maior porcen-
tagem de componentes da equipe de enfermagem
(auxiliares e técnicos de enfermagem), pois sao
esses que permanecem 24horas diarias prestando
cuidado ao paciente'. Contudo, chama a atengao a
pequena porcentagem de fonoaudidlogos inseridos
no processo de cuidar. Fato este, que demanda
um olhar atento da instituigdo pesquisada, pois no
contexto hospitalar a presenga dos fonoaudiélogos
se faz necessaria para o planejamento e implemen-
tacdo dos cuidados aos pacientes, principalmente
dos que possuem a comunicagao prejudicada.

Esta preocupacédo também é partiihada por
autores, ao afirmarem que é preciso tomar provi-
déncias para suprir a alta demanda de fonoaudio-
logos na saude publica, pois pesquisas evidenciam
0 grande contingente de pessoas com disturbios
da comunicagao, que buscam assisténcia nas insti-
tuicdes de saude?. Portanto, considerando a neces-
sidade de uma assisténcia integral ao paciente
traqueostomizado, é relevante a participacdo de
uma equipe multiprofissional, especialmente com
a inclusdo do fonoaudidlogo, para recuperagéao do
paciente, o que traz maior seguranga a todos os
profissionais envolvidos.

CONCLUSAO

Os resultados da pesquisa evidenciaram que
o0s participantes possuem experiéncias variadas
em sua area de atuacdo e constatam no seu
trabalho cotidiano a necessidade e a importancia da
interagdo com o paciente traqueostomizado.

Considerando que a comunicagdo € um instru-
mento basico da assisténcia de enfermagem, ou
seja, o processo que possibilita o relacionamento
entre a equipe e o paciente, ndo se pode pensar
nas acbes de enfermagem sem mencionar a
importancia da comunicagao, para o bem estar e a
recuperagao do paciente.

Verificou-se neste estudo que na impossibilidade
de comunicagao oral pelo paciente, os integrantes
da equipe de enfermagem procuram orientar e
fomentar formas diferenciadas de comunicagéo,
como gestos, sinalizacdo e comunicacéo escrita,
pois, entendem que a comunicagdao melhora a
interacdo entre as partes, diminui a ansiedade,
facilita o entendimento com o paciente, familia e
equipe multiprofissional.

Pode-se observar que na percepgao dos parti-
cipantes da pesquisa o desenvolvimento de estra-
tégias de comunicacdo com o paciente hospita-
lizado pela enfermagem é fundamental para prestar
melhor assisténcia, bem como, contribuir para uma
recuperagao melhor e mais rapida do paciente.
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ABSTRACT

Purpose: toidentify nursing teams perceptions on the importance of communication in tracheostomized
patients care. Methods: quantitative, qualitative study. Sample entailed 51 nursing team members
(nursing assistants, nursing technicians and nurses), from Male and Female Wards, Adult ICU and
SDU, and Neurosurgical Ward at a teaching hospital in Curitiba, Parana State/Brazil. Information was
gathered by means of a questionnaire with open and closed questions. Statistically significant chi-
square test (p<0.05) was considered in the association of quantitative variables, and qualitative data
were submitted to content analysis. Results: data evidenced that participants have varied experience
in their professional practice, observing in their daily practice, the need and importance of interaction
with tracheostomized patients for their recovery. Results pointed out that Nursing Assistants and
Technicians have obtained more instructions than nurses themselves (p=0.028). Conclusion: it was
evidenced that participants in the study use varied communicative strategies, such as gestures, signs
and written communication when verbal communication to those patients is not possible.

KEYWORDS: Communication; Tracheostomy; Humanization of Assistance; Nursing, Team; Speech,

Language and Hearing Sciences
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