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Crescente nimero de autores reconhece a centralidade das interagées ver-
bais na prestacdo da assisténcia de enfermagem. Verifica-se na literatura espect-
fica da nossa profissGo uma diversificacdo no uso de instrumentos ou sistemas de
andlise de interaces. Descreve-se neste trabalho o uso de wm sistema de andlise
de interagdo no contexto da enfermagem hospitalar: O Interaction Process Ana-
lysis, de Bales. O objetivo do estudo foi investigar a existéncia de um padrdo de
interagdo entre o grupo da enfermagem e pacientes. Utilizou-se a técnica de ob-
servagdo direta do comportamento resultante da interagcdo entre os componentes:
do grupo da enfermagem e pacientes recém-admitidos em unidades de interna-
¢do. Os sujeitos de interacdo foram observados durante dez perfodos de quatro
horas e seus episddios verbais foram registrados em formuldrios pelos observa-
dores. As interagbes verbais oriundas do registro foram classificadas a luz do
Sistema de Bales e agrupadas nas dreas positiva, neutra e negativa. Foi consta-
tado preponderéncia de interagées da drea neutra (85,4%) sobre as demais: po-
sitiva (8,4%)"e negativa (6,1%), confirmando a existéncia de um padréo no com-
portamento de interacdo entre os sujeitos estudados e demonstrando que a inte-
ragdo entre o grupo da enfermagem e os pacientes se dd em torno de problemas
Juncionais. A interagcdo ocorre na medida do desempenho do papel instrumental
dos integrantes do grupo profissional estudado. O sistema de andlise de Bales
mostrou grande utilidade na detec¢do de padroes de interagao do grupo da en-
fermagem com pacientes hospitalizados.
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INTRODUCAO

O reconhecimento da centralidade da comunicacido no processo de assistir
em enfermagem € crescente na literatura da édrea, apesar da escassez concreta de
pesquisas que suportem este ponto de vista.

Embora considerada como um processo social que abarca um relacionamento
pessoal entre a enfermeira e o paciente, a enfermagem nao tem sido contemplada
com um volume suficiente de pesquisas nesta linha; pelo menos em nosso meio,
pode-se dizer que a pesquisa ainda encontra-se no inicio de um estdgio de diag-
néstico da situagdo da comunicagao enfermeiro-paciente.

Na literatura nacional os estudos sobre a comunicagdo entre a equipe de en-
fermagem e pacientes em situagoes de internagdo em clinicas gerais sdo pratica-
mente inexistentes. Encontram-se poucos estudos ligados a édreas especificas da
enfermagem?: 11 12, 14, 20, 22 oy 3 interagdo estudada sob o prisma de técnicas ou
procedimentos especificos® !7.

Enfatizando a informacdo como condic@o essencial para o estabelecimento
da comunicagio produtiva enfermeiro/paciente, SILVEIRA!® aponta que tanto os
primeiros quanto os ultimos consideram importantes as informagoes relativas ao
tratamento, a doenga e a equipe de satide. Os resultados de pesquisa levada a.
efeito por SANTOS! indicam o desejo de informagées relativas 2 medicagdo por
parte dos pacientes.

O efeito da interagdo enfermeiro/paciente como instrumento para o atendi-
mento a necessidade de seguranga de pacientes hospitalizados foi testado por
SOUZA'® que considerou significativo o método para a redugdo do medo e da an-
siedade.

CARVALHO® verificou o comportamento verbal de enfermeiros numa inte-
ragao com pacientes durante o procedimento de pungio venosa e estudou seis pas-
sos da interacdo verbal; destes passos, os mais freqiientes entre os enfermeiros fo-
ram: explicacio e execucao da técnica, e conversas com os pacientes. Em pesquisa.
descritiva sobre a comunicagio enfermeiro/paciente, CARNEIRO® demonstrou se-
rem as mensagens curtas, breves e unilaterais em unidade de terapia intensiva, nao
correspondendo a expectativa expressa pelos pacientes.

J& na literatura internacional nota-se diversificagdo na utilizagao de sistemas:
de andlise, demonstrando que o que enfermeiro e paciente dizem entre si pode per-
feitamente ser submetido a classificagoes. Um destes sistemas é o de Bales-Inte-
raction Process Analysis — que foi utilizado por alguns autores como CONANT?
%, DIERS!%; LANGLOIS!? ¢ McCORKLE!S em pesquisas de enfermagem com
amostras e objetivos bem distintos.

O presente estudo descreve a utilizagdo do Interaction Process Analysis;
[veja Figura 1], de BALES! 4, na anélise de interacio ocorrida no contexto da en-
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fermagem hospitalar e teve como objetivo investigar a existéncia de um padrio de
interacdo entre o grupo de enfermagem e pacientes.

METODOLOGIA

Os dados, extraidos de uma amostra casual, compreendem a interagdo verbal
de dez pacientes com o grupo de enfermagem* que os assistiu durante o periodo
médio de quarenta horas para cada paciente, divididas em cinco dias consecutivos;
e em dois periodos: manha (7 as 11 horas) e tarde (13 as 17 horas) a partir do
momento de sua admissao ao hospital.

A técnica utilizada foi a de observagdo direta e registro do comportamento
resultante da interac@o entre o grupo da enfermagem e pacientes recém-admitidos:
numa unidade de internagao. Para o registro dos dados provenientes da observa-
¢ao utilizou-se o formulério.

Seis observadores, devidamente treinados, foram envolvidos no acompanha-
mento dos dez pacientes que constituiram a amostra, distribuindo-se nos periodos:
de observagao.

A andlise e classificagao das interagdes verbais registradas em formulério foi
efetuada por juizes, apds treinamento intensivo com alcance de um indice de fide-
dignidade inter-juizes que variou de 95% a 98% das doze categorias do sistema de:
Bales. Detalhes deste treinamento podem ser encontrados no estudo de MEN-
DES!6,

ANALISE E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

Foi registrado um total de 8036 unidades de interagdo** trocadas entre os
membros do grupo e os pacientes estudados. Tais unidades foram classificadas,
segundo o sistema de Bales, em trés 4reas: positiva, neutra e negativa, abrangendo
as doze categorias.

Conforme concebido por Bales, as doze categorias sugerem um caréter pro-
cessual de agdo e reacao; na drea positiva estdo as Categorias 1, 2 e 3 por repre-
sentarem reagoes positivas. A drea neutra subdivide-se em: a) questées formula-
das — Categorias 7, 8 ¢ 9 que referem-se a pedidos de informagao; opinido e su-
gestao; e b) respostas tentadas — Categorias 4, 5 ¢ 6 que referem-se ao forneci-
mento dos mesmos tipos de mensagens. Em suma, a 4rea neutra compreendida
pelas Categorias de 4 a 9 implica em tarefa. A drea negativa, compreendida pelas
Categorias 10, 11 e 12, representa reagbes negativas.

* Compreende o grupo da enfermagem: enfermeiro, técnico, auxiliar e atendente de enfermagem.

** Por unidade de interagdo entende-se uma ‘‘sentenga uinica e simples’’. [veja-se Bales, R.F. Interaction
Process Analysis. Massachussets, Addison- Wesley Press, 1950].
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FIGURA 1 - CATEGORIAS DO INTERACTION PROCESS ANALYSIS, DE BALES

Fonte: BALES, R.F. Interaction Process Analysis: A Method for the study of small groups.
Cambridge, Addison Wesley, 1950.
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TABELA 1

Distribuigao das unidades de interac@o, segundo pacientes e 4reas das
categorias de Bales, e resultado da anélise estatistica da homogeneidade
dos pacientes. As quantidades superior e entre parénteses
correspondem, respectivamente, a freqii€ncia observada e a porcentagem

AREAS
Pacientes Total
Positiva Neutra Negativa

1 112 1064 63 1239
9,0 (85,9) G0 (100)

2 36 659 36 731
4.,9) (90,2) 4,9) (100)

3 109 910 90 1109
9.8 (82,1) @®.1) (100)

4 40 469 32 541
(7,4) (86,7) 5,9 (100)

5 83 472 40 595
(13,9) (79,3) 6,7) (100)

6 17 382 29 428
4,0) (89,2) 6.8 (100)

7 109 1044 46 1199
O.1 87,1) (3,8 (100)

8 54 592 26 672
(8,0) (88,1) 3,9) (100)

9 50 531 19 600
(3,3) (88,5) (3.2 (100)

10 69 743 110 922
(7,5) (80,6) (11,9 (100)

TOTAL 679 6866 491 8036
8.4) (85.4) 6,1) (100)

X2 = 145,76 com 18 graus de liberdade, P<0,1%.
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A Tabela 1 mostra a distribuigao das unidades de interacio por pacientes e
dreas das Categorias de Bales e o resultado da anélise estatistica da homogeneida-
de dos pacientes mediante o emprego de testes de homogeneidade do qui-quadra-
do. A tabela demonstra a preponderancia da drea neutra (Categorias 4 a 9) na or-
dem de 85,4%, sobre as demais: positiva = 8,4% e negativa = 6,1%.

Os resultados registrados nesta tabela permitem-nos a constatagao de um pa-
drdo no comportamento de interagdo entre os membros do grupo de enfermagem e
pacientes hospitalizados. Segundo anélise da mesma Tabela, verifica-se que a va-
riagdo na 4rea neutra foi de 79,3% a 90,2%. Isto significa que a interagdo com os:
pacientes € despersonalizada, assume sempre a mesma forma, o mesmo contetido,
expressa-se através de uma forma rotineira, pré-estabelecida, uniformizada.

Parece-nos que este padrdo de interagdo, determinado pela alta fregiiéncia de:
unidades de interacdo nas categorias que compreendem a 4rea neutra, ¢ afetado
pelo grau de conformidade dos componentes do grupo da enfermagem com a es-
trutura normativa da sistematica de assisténcia adotada na instituicdo. A interagiao
entre o grupo da enfermagem e pacientes se dd em torno de problemas funcionais,
isto €, a interacdo processa-se em funcao das atribuicées técnicas do pessoal de
enfermagem.

O estudo de TREVIZAN?! mostra que a enfermeira tem ocupado um lugar
subordinado e tem executado suas fungbes ‘a0 modo como lhe é exigido e im-
posto pela organizagdo hospitalar’. Concordamos com a autora®! quando diz que:
“‘a enfermeira trabalhando em institui¢do burocrdtica deve ajustar-se a burocra-
cia, mas de modo diferente do que o faz atualmente’’ .

Cabe aos enfermeiros, em especial dos hospitais de grande porte, procurar
contornar pressoes criadas pela prépria estrutura, na tentativa de impedir que elas
se reflitam na interagéo do grupo da enfermagem com os pacientes. Também como
TREVIZAN?!, cremos ‘‘numa perspectiva alternativa de reconciliagdo entre a
orientagdo profissional e a burocrdtica, pois que elas sdo, na verdade, interde-
pendentes. E possivel para a enfermeira atender aos requisitos da burocracia
sem deixar de lado sua competéncia profissional, sua autoridade, sua autonomia,
para determinar e planejar suas agées, bem como as de seu pessoal’’ .

Segundo BALES?, em sistemas sociais amplos ha vérios fenémenos interes-
santes que aparentemente se associam a uma série de pressoes presentes nas orga-
nizagbes. Entre estes fendmenos o autor cita a limitagdo de contato por evitagio
ou segregagdo fisica e institucionalizagdo da impessoalidade ou imparcialidade.

E recomendével que estudos sobre interacdo verbal sejam conduzidos em
hospitais pequenos e em clinicas especializadas para que comparagdes possam ser
feitas. E o que também sugere CARVALHO’, apés efetuar pesquisa sobre com-

portamento verbal do enfermeiro na mesma instituicdo em que este estudo foi con-
duzido.
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De sua vasta experiéncia com grupos de interagédo com o propésito especifi-
co de resolugdo de problemas, BALES? verificou que ‘‘quando os papéis funcio-
nais desempenhados por pessoas num grupo se tornam mais especificos, diferen-
ciados e formais, sdo criadas pressées para uma relagdo menos soliddria entre
elas. Esta é uma concepgdo de uma série de mudangas nos relacionamentos so-
ciais, provocados por problemas funcionais que o grupo enfrenta no seu processo
de solugdo de problema’ .

BALES? 3 comenta que estes fendmenos associados a uma série de mudan-
¢as num sistema social mais amplo sdo extremamente variados e incluem a ‘‘ins-
titucionalizagGo de uma certa indiferenga, impessoalidade, imparcialidade ou
neutralidade emocional como uma obrigagcao explicita no desempenho de certos
papéis, tais como o de juiz, médico, administrador, etc.; tendéncias compulsivas
para o absenteismo, migragédo, isolamento, recusa a comunicar-se...”’

Em se tratando da assisténcia de enfermagem ao paciente devem ser priori-
zadas as fungées que dependem do preparo e competéncia profissional, tendo em
vista a qualidade desta assisténcia. Tais fungSes, no entender de TREVIZAN?!,
sao caracterizadas como nao-burocréticas e sdo orientadas pelo compromisso com
a profissao e, assim sendo, privilegiam a competéncia, a criatividade e o estilo
pessoal. Nesta concepgao € que entendemos que a interagio deva se dar, para que
ocorra uma real interagao entre a pessoa da enfermeira e a pessoa do paciente e
ndo apenas entre seus respectivos papéis.

CONCLUSAO

A anélise da interagdo verbal do grupo da enfermagem com pacientes hospi-
talizados, conduzida segundo o Sistema de Bales, foi de grande utilidade na de-
tecgao de pagdrao de interacdo do grupo estudado. Este padrdo € definido por um
acentuado percentual de unidades de interagao da drea neutra, indicando que ela é
determinada pelo papel instrumental dos integrantes do grupo.

MENDES, I.A.C.; TREVISAN, M.A.; NOGUEIRA, M.S. Utilization of the
bales system in the study of nurse-patient interaction. Rev. Esc. Enf. USP,
23(3):295-303, dez. 1989.

A growing number of investigators is recognizing the central role of verbal
interaction in nursing assistance. A diversity of tools or systems of interaction
analysis has been detected in the especific literature of our profession. In the pre-
sent study we describe the use of an interaction analysis system within the context
of hospital nursing, i.e., the interaction Process Analysis of Bales. The objective
was to investigate the existence of a pattern of interaction between the nursing
team and the patients. The technique used was direct observation of the behavior
resulting from interaction between members of the nursing team and patients
newly admitted to the wards. The interacting subjects were observed for 10
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periods of four hours each and six verbal episodes were recorded on forms by the
observers. The verbal interactions obtained from the record were classified on the
basis of the Bales System and grouped into positive, neutral and negative areas.
There was a preponderance of the neutral area (85,4%) over the positive (8,4%)
and negative (6,1%) areas, confirming the existence of a pattern of interaction
between the subjects studied and demonstrating that the interaction between nur-
sing team and patients is centered around functional problems. The interaction
occurs as part of the instrumental role of the professional group studied. The
Bales analysis system proved to be very useful in the detection of interaction pat-
terns between the nursing and hospitalized patients.

UNITERMS: Nurse-patient relations. Inpatients. Communication. Nursing.
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