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Apresenta-se ampla revisdo de literatura sobre comunicagdo em enfermagem
e em enfermagem psiquidtrica. E ressaltada a importdncia do uso da comunicagdo
terapéutica pela enfermeira.

E a comunicacdo que torna possivel ao homem existir no mundo em
interacdo com seus semelhantes. Desde o nascimento até a morte e, em
todos os momentos da vida, as pessoas véem-se envolvidas no processo da
comunicacdo, sem perceberem a existéncia ou a significacio da mesma
como condi¢ao fundamental para o pleno desenvolvimento do ser humano.

O homem vale-se da comunicagdo em todas as suas experiéncias de
vida, de modo interpessoal ou dual, em pequenos ou grandes grupos; até
quando ndo estd em uma dessas situacoes, se refletir um pouco, perce-
bera que se encontra sob o impacto ou influéncia da comunicacio. E por
meio da comunicagcdao que ele partilhna com outras pessoas seus valores,
crengas, idéias e sentimentos; a maneira como essas pessoas reagem a co-
municacdo pode gerar satisfagdo ou insatisfacdo, ou seja, determinar o
sucesso de suas tentativas de ajustamento ao meio em que vive. Pode-se
afirmar, entao, que a esséncia do bem-estar do ser humano e da sua saude:
mental estd diretamente relacionada ou mesmo dependente dos seus pa-
droes de comunicacdo e de como os outros reagem a eles.

Isto explica o interesse que o estudo da comunicacdo ja despertou
e continua despertando em varias areas do conhecimento, como psicologia,\,
sociologia, medicina, mais especificamente a psiquiatria e a enfermagem,
principalmente a psiquidtrica.

Consoante MAY (1973), entretanto, apesar de vivenciar a era da co-
municacdo, na qual os meios desta se dao de modo cada vez mais rapido,
o homem nio existe no mundo com os outros; apenas vive no anonimato,
com a sensacdo de vazio e desesperanca que o rodeia.
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SULLIVAN (1953a), introdutor da teoria interperssoal no campo da.
psiquiatria e RUESCH (1957 , 1964), estudioso do uso da comunicacéo
terapéutica na relacdo com o doente mental, declaram ser a doenca men-
tal uma perturbacdo no relacionamento interpessoal e um distarbio no
processo de comunicagdo da pessoa. Essas afirmacOes associadas a de-
claracdo de MAY (1973), ja citada, facilitam a compreensdo da impor-
tancia da comunicacio na assisténcia de enfermagem. E a enfermeira o
membro da equipe terapéutica que mais tempo passa junto ao paciente e
que mais oportunidades tem para com ele interagir; seu mister, portanto,
é tornar terapéutica a comunicacdo que desenvolve com o paciente ao
assisti-lo.

Podemos considerar PEPLAU (1952) e TUDOR (1952) como as in-
trodutoras do uso da comunicacdo terapéutica em enfermagem, uma vez
que esta é o instrumento basico do relacionamento enfermeira-paciente,
como preconizado pelas autoras citadas. Estas consideram a enfermagem
como relacionamento humano entre a enfermeira e a pessoa necessitada
de ajuda.

Em enfermagem psiquatrica a comunicacdo enfermeira-paciente tem
sido mais profundamente estudada, uma vez que a doenca mental € como
vimos, considerada por varios autores um problema de comunicag¢ao ou
de relacionamento interpessoal.

Por considerarmos a comunicacido enfermeira-paciente da maxima
importancia para a eficacia da assisténcia de enfermagem, julgamos opor-
tuno realizar um estudo mais profundo sobre o uso das técnicas de comu-
nicacdo terapéutica por alunas de graduacdo em enfermagem.

Sentimos a necessidade de fazer levantamento extensivo do que as
enfermeiras ja estudaram sobre comunicacido em enfermagem e no rela-
cionamento terapéutico enfermeira-paciente, porque a comunicacio tera-
péutica nao foi, ainda, estudada o suficiente para estabelecer um corpo
de conhecimentos em enfermagem devidamente comprovados.

O estudo da comunicacgao interpessoal é muito amplo e tem sido de-
senvolvido em varias areas do conhecimento. No presente estudo, entre-
tanto, a revisdo de literatura sera restrita, dentro do possivel, & area de
enfermagem em geral e, mais especificamente, da enfermagem psiquiatrica
que é nosso foco de interesse.

Tomamos o cuidado de apresentar a revisio de literatura em segiiéncia
cronolégica para que o leitor tenha uma visdo do desenvolvimento de es-
tudos sobre a comunicacdo em enfermagem de seu uso.

Comunicagdo em enfermagem

Em 1859, Florence Nightingale ja demonstrava preocupacio com
a comunicacdo que se desenvolve entre a enfermeira e o paciente
(NIGHTINGALE, 1946). Ao abordar a observacdo de pacientes, ela faz
comentarios sobre certos tipos de perguntas vagas ou que provocam res-
postas imprecisas, a importiancia da enfermeira sentar-se de frente para
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o paciente e ndo permitir interrupcio da comunicacdo e recomenda que
nado se deve dar ao paciente falsas esperancas ou conselhos.

] Podemos inferir, portanto, que a comunicacédo integrava os primeiros
instrumentos da assisténcia de enfermagem tal como a conhecemos hoje.

Segundo PENDALL (1954), a comunicacido da enfermeira afeta tanto
seu relacionamento pessoal como profissional. Chama a atencdo para o
fato de que as enfermeiras devem estar atentas para isto, uma vez que
elas trabalham com pessoas e ndo com objetos; afirma o autor que o su-
cesso de todos os esforcos na profissdo depende do relacionamento que se
desenvolve entre enfermeira e paciente, pessoal da equipe e alunos. Se o
relacionamento falhar, a enfermeira falha.

A importancia da comunicacdo para a administracio hospitalar é
ressaltada por DOANE (1954). Esta afirma que a funcio mais reconhe-
cida do administrador é estabelecer e manter abertos os canais de comu-
nicacdo dentro da organizacio. Para esta autora, considerar as idéias
dos cutros, manter um clima de respeito mutuo, definir objetivos em ter-
mos claros e precisos, ter propriedade tanto nas comunicagoes orais quan-
to nas escritas, ajudam a manter comunicacido efetiva entre adminis-
trador do hospital e pessoal do departamento de enfermagem, o que tem
como conseqiiéncia um melhor cuidado de enfermagem.

BECKER (1955) destaca a importancia da competéncia interpessoal
para a estudante de enfermagem e a necessidade de se introduzir o ensino
desta nos curriculos de enfermagem. Na experiéncia relatada pela au-
tora, as alunas comecam a adquirir esta competéncia no inicio do curso,
quando interagem entre si e com as docentes em pequenos grupos de dis-
cussio; e, mais tarde, continuam no desenvolvimento do curso, quando
discutem em sala de aula o relacionamento que ocorre entre enfermeira
e paciente na demonstracio e execucdo de cada técnica e em todas as
situacées de complexidade crescente.

KREUTER (1957), BOJAR (1958) e JACKSON (1959) ressaltam
a importancia da comunicacio para a exceléncia do cuidado de enferma-
gem para oferecer seguranca ao paciente, compreensdo do mesmo e auto-
-compreensio da enfermeira, com o objetivo de restabelecer no paciente
a percepcao de que ele é uma pessoa e, também, de facilitar a sua
recuperacao.

Em toda a obra de ORLANDO (1961), observa-se a importéncia que
a autora atribuiu & comunicacio enfermeira-paciente. Ela exemplifica
a necessidade de compreensio, pela enfermeira, da comunicacdo do paci-
ente, por meio de descricoes de sua situacio de vida; afirma que este,
devido a ansiedade e ao medo do que lhe possa acontecer, ndo consegue
se expressar com logica e clareza, e que a enfermeira precisa explorar
a significacdo da experiéncia para o paciente, tentando descobrir qual o
seu problema real e que s6 assim é possivel identificar a ajuda que ele
deseja e da qual necessita. Nas situagbes que a autora descreve, fica
evidente a importéncia da comunicacio adequada entre enfermeira e pa-
ciente para o alivio da sensacio de dor e mal-estar e para ajuda-lo a en-
frentar situacbes desagradaveis e desconhecidas. Para a autora, a as-
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sisténcia da enfermagem é fundamentada na interacdo enfermeira-pa-
que as necessidades do paciente sejam clarificadas e resolvidas em con-
junto.

Segundo DAVIS (1963), a importancia em desenvolver o relaciona-
mento terapéutico tem sido muito ressaltada por diversos autores; para.
ela, entretanto, se se estiver realmente interessado em ensinar esta habi-
lidade aos alunos, é necessario fazer muito mais do que simplesmente:
apresentar-lhe alguns textos. IEsta habilidade tem de ser baseada em
principios e conceitos derivados de um corpo de conhecimento especifico
e de pesquisa, que constituam uma estrutura de referéncia. A citadal
autora usa, para o ensino da comunicacdo enfermeira-paciente, a teoria.
da comunicacao de RUESCH (1952, 1953) e utiliza seus principios, tam-
bém na comunicacdo que mantém com os alunos para melhor aprendi-
zado; coloca, como objetivo final do aprendizado, ajudar o aluno a desen-
volver sua habilidade em comunicacao e, portanto, a ser capaz de manter
um relacionamento mais construtivo com seus pares, paciente e familiares.

MEADOW & GASS (1963) ressaltam a importincia da comunica-
cdo para a funcdo da enfermeira como entrevistadora, pois esta se vé
freqiientemente na situacdo de entrevistar candidatos a emprego, alunos,
ou mesmo pacientes. Para as autoras, ha melhora consideravel no de-
sempenho desta funcdo quando a enfermeira analisa suas préprias inte-
racgoes, ou seja, tornar-se consciente de suas falhas de comunicagao.

WIEDENBACH (1963) diz ser a enfermagem a arte de ajudar o
paciente e, para tal, a enfermeira tem de centrar sua atencido na necessi-
dade real de ajudar o paciente; para atender a esta necessidade ela lanca.
méo de todo seu potencial e de todas as suas habilidades, especialmente
das referentes & comunicacio com pacientes.

MEYERS (1964) relata que, ao ministrar um cuidado de enferma-
gem, usou trés tipos diferentes de comunicagdo. No primeiro a enfer-
meira ministrou o cuidado sem nada dizer ao paciente; no segundo, con-
versou sobre assuntos superficiais, nio pertinentes ao cuidado; no
terceiro, demonstrou interesse pelo paciente, explicou-lhe o que estava
fazendo e o porqué a autora concluiu que o ultimo tipo de comunicacao,
que chamou de estruturado, foi o mais benéfico para o paciente, pois
fé-lo sentir-se tratado como pessoa e provocou diminuicdo da ansiedade
causada pelos problemas inerentes a hospitalizacio.

Segundo SKIPPER et alii (1964), a comunicacio que ocorre entre
o paciente hospitalizado e os profissionais que o assistem é extremamente
importante. Segundo estes autores, o profissional que interage com o
paciente de forma clara e objetiva, atendendo a seus interesses e dando-lhe
as informacgGes necessarias, é a pessoa que lhe oferece seguranca na
situacao interpessoal e que pode promover satisfacao das suas necessi-
dades basicas.

Facilitar a manuntencéo de efetiva comunicacio, verbal e nao verbal,
e, promover o relacionamento interpessoal sio fatores colocados por
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ABDELLAH & LEVINE (1965) entre os problemas béasicos a serem
considerados na assisténcia de enfermagem,

De acordo com LEWIS (1965), CONANT (1965), DIERS & LEONARD
(1966) e JOHNSON et alii (1967), a comunicagdao é quando nao o pro-
prio cuidado, parte essencial do mesmo ou do tratamento de enfermagem.
Comentam os autores as dificuldades em estudar a comunicacdo em en-
fermagem, uma vez que nao é facil a extrapolacao de métodos de outras
areas devido a especificidade de cada uma. LEWIS (1965) é enfatica
quando recomenda a necessidade de se avaliar se a propria comunicacao
é efetiva para as outras pessoas e salienta a importancia da sua correcao.

MOSS & MEYERS (1966), em seu estudo sobre reducdo ou alivio
da dor do paciente, sem uso de drogas, ressaltam a importancia da inte-
racdo enfermeira-paciente afirmando ser este um dos caminhos para ali-
viar a dor.

ALTSCHUL (1970) comenta a necessidade de encorajar as enfer-
meiras a falarem com seus pacientes, uma vez que varios estudiosos in-
gleses e norte-americanos tém apontado a comunicacac como uma con-
tribuicdo importante para o cuidado de enfermagem. Acrescenta que
a conversa com o paciente tem um propdsito terapéutico, e que, portanto,
a enfermeira tem de desenvolver habilidade no uso da comunicacao
terapéutica.

Segundo KING (1971) e ROGERS (1971), o homem e o seu meio
constituem o centro de atencao da enfermagem; portanto, a interacao
que ocorre entre enfermeira e paciente tem de ser levada em consideracao
para a eficiéncia da assisténcia de enfermagem; é por meio desta intera-
cao que a enfermeira identifica os problemas do paciente em relacao
a experiéncia vivida no momento, e pode determinar os objetivos de sual
assisténcia.

Para KING (1971), a enfermeira usa a comunicacio interpessoal a.
fim de ajudar o cliente a mover-se em direcio a saude; ela precisa estar
atenta a4 comunicacdo que ocorre entre ela e o paciente, porque cada ex-
periéncia € Unica e nao se repete, dependendo de fatores como tempo, local,
situacdo e pessoas envolvidas.

No estudo de SANTOS (1972) ficaram evidentes os problemas de
comunicacdo enfermeira-paciente quando da ministracdo de medicamen-
tos: a maioria dos pacientes manifestou o desejo de receber informacao
sobre a medicacdo; mais da metade da populacido nao recebeu informacao
e dos que a receberam somente 2,5% a consideraram satisfatéria; e oss
pacientes que deixaram de pedir informacio o fizeram por receio e des-
conhecimento de seus direitos. Estes resultados mostram que a comu-
nicacdo enfermeira-paciente foi inadequada. Segundo a autora, cabe a
enfermeira dar o primeiro passo para a interacdo com o paciente e deci-
dir, de acordo com a situacdo de cada um de que informacio ele necessi-
ta e qual lhe pode ser dada.

PETTCHNINS (1972) afirma que, pela revisio da literatura existen-
te, embora as enfermeiras tenham mostrado, no passado, baixos indices:
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de competéncia interpessoal, ha evidéncia de se terem as mesmas tornado
conscientes de suas limitacoes e de se esforcarem por supera-las, desen-
volvendo-se neste aspecto.

VENINGA (1973), especialista em comunicacdo, ao ser internada.
em um hospital para se submeter a uma cirurgia, péde vivenciar e ava-
liar o processo de interacido enfermeira-paciente. Afirmou que nao ha
divida quanto a importancia de comunicacido para a vida humana, po-
dendo até significar, vida ou morte para as pessoas, e, que, em nenhum
lugar, isto é tdo real como quando estdo internadas em um hospital.

De acordo com HEIN (1973), a habilidade em comunicacdo tornou-se:
a mola mestra para fazer de teorias, conceitos e principios de enfermagem
uma realidade na pratica profissional,

JORGE(1974) ressalta a importancia do uso da comunicaciao ade-
quada nas passagens de plantdo e afirma que, quando esta nao ocorre,
ha dispersdo da atencdo do pessoal com prejuizo para o paciente.

WANDELT & AGER (1974) ddo énfase a comunicacdo enfermeira-
paciente quando colocam, entre os intens importantes para um sistema de:
avaliacdo da qualidade de assisténcia, a ajuda ao paciente na expressao
de seus sentimentos, problemas, expectativas e relactes interpessoais gra-
tificantes. ‘

PIERINI et alii (1975) destacam a importancia do relacionamento
enfermeira-paciente, ou seja, o valor da comunicacio entre ambos para.
a satisfacdo de necessidade basica de seguranca do paciente.

KOIZUMI (1975 a, b) ao descrever os fundamentos da assisténcia.
de enfermagem deixa evidente a importancia da comunicaciao na valori-
zagao da auto-imagem do paciente. Coloca, entre os principios que fun-
damentam a assisténcia, o estabelecimento e manutenciao de relaciona-
mento onde haja da parte da enfermeira, acurada percepciao do paciente
e utilizacdo de todas as formas de interacdo para atingir a verdadeira.
individualizacdo de cada ser humano sob sua responsabilidade. O mé-
rito da comunicacdo enfermeira-paciente é colocado em foco, novameh-
te, pela mesma autora, quando comenta a comunicacido da enfermeira. com
paciente afésico.

HORTA (1975) afirmou ser a comunicacdo um dos instrumentos:
basicos para que oprofissional possa desempenhar, cientificamente, suas
fungGes, ao desenvolver os passos do processo de enfermagem; sem a co-
municacdo é impossivel interagir terapeuticamente com o individuo e
dar-lhe assisténcia; a dificuldade no uso deste instrumento afeta direta-
mente a qualidade e quantidade de cuidados que o individuo, familia e
comunidade devem receber. A comunicacdo é, portanto, para a autora,
um elemento indispensavel para a assisténcia de enfermagem.

De acordo com KRIZINOFSKY (1976) a aplicacdo da teoria da comu-
nicacdo no campo da enfermagem geral e no da psiquiatria, com evidén-
cia na area de satde mental, tem sido, historicamente, um aspecto in-
tegrante do processo de enfermagem; as técnicas utilizadas na comuni-
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cagcao com pacientes sdo chamadas de terapéutica, e tém sido preconizadas
como base do relacionamento enfermeira-paciente. Afirma a autora que
algumas pesquisas tém evidenciado o efeito da aplicacdo destas técnicas
na diminuicao da ansiedade, mas sobre a articulacao da teoria da comu-
nicacdo com o processo de enfermagem muito pouco se tem publicado.

COHEN (1976) comenta a impotancia da comunicacio desde os pri-
mordios da civilizacdo até nossa época, ressaltando a preocupacdo das
escolas em dar formacdo sobre o assunto; afirma que na enfermagem
também ha preocupacio com a relevancia da comunicagdo; considera a
comunicacdo enfermeira-paciente como um processo dindmico, uma ex-
periéncia Unica que envclve individuos: Unica porgue cada um, com suas
peculiaridades, age e reage em dado momento, € 0 que ocorre neste mo-
mento nunca é igual ao que ocorreu no passado nem o sera em relacido
a acontecimento futuro. S&o as pecularidades do individuo e a dimensdo
de tempo que fazem da comunhicacio uma experiéncia Unica — algo que
nao pode ser repetido; e afirma que decorrem dai as grandes dificuldades
do estudo da comunicacio e de se reconhecer como o prdéprio compor-
tamento afeta o comportamento do outro.

O valor da interacao enfermeira-paciente para minimizar a ansiedade:
das maes em face da hospitalizacdo de seus filhos, é ressaltada por
RAMOS & MORAES (1976).

A importancia do processo de comunicacdo para a supervisio em
enfermagem ¢é ressaltada por RODRIGUES (1976).

REZENDE (1976) afirma que a comunicacdo em enfermagem é
um meio para se atingir o individuo, a familia e a comunidade e um ins-
trumento que ajuda a promover melhor atuacao profissional, assim como
um dos caminhos para compreender os individuos e diminuir a intensidade
de seus temores.

NAKAMAE (1976 a, b) inclui no tratamento de enfermagem, para.
atender a necessidade béasica de eliminacdo, o oferecimento de apoio
por meio da comunicacdo com o paciente (demonstrar aceitacdo e inte-
resse e ajuda-lo a expressar seus sentimentos negativos, entre outros).
Afirma, ainda, que a interacdo enfermeira-paciente é fundamental no pre-
paro do paciente para alta hospitalar e declara que esta interagdo favo-
rece o aprendizado e a modificacio de seu comportamento.

SOUZA (1976), ao testar o efeito da interagdo enfermeira-paciente,
como método para atender & necessidade de seguranca de paciente sub-
metido a cirurgia, conclui que a mesma foi relevante na reducao do seu
medo e da sua ansiedade. No seu trabalho encontra-se citacGes de técnicas;
de comunicaccao terapéutica.

Para WALKE (1977), a sofisticacdo dos tratamentos tem exigido
um numero cada vez maior de pessoal especializado para assegurar a
efetividade do programa terapéutico do paciente; consegiientemente, este:
nao conhece as pessoas e niao tem com quem falar sobre seus sentimentos.
Em geral é a enfermeira que mais tempo passa junto ao paciente e quando
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este percebe que aquela é sensivel aos seus sentimentos, estd interessada
na sua pessoa e na compreensio de seus problemas e sentimentos, ele
sente-se livre para expressa-los.

Segundo EPSTEIN (1977), é preciso que a enfermeira esteja semprc
atenta, ndo s6 para desenvolver sua habilidade em técnicas de comuni-
cacdo, como, também, em desenvolver esta habilidade no paciente — ou
na pessoa que recebe ajuda — para que possa interagir, tanto com a en-
fermeira, comunicando suas necessidades como com as outras pessoas
que o cercam.

BATTEN (1977) comeca seu artigo interrogando-se se a comunica-
cao face-a-face é uma ciéncia e, também, o que é tdo importante nesta
comunicacao. Comenta que resultados de levantamentos, discussoes e es-
tudos com pessoal da propria equipe mostram que a efetividade maxima
do administrador depende de sua habilidade de se relacionar face-a-face
com outras pessoas, de suas acoes e de intuicOes interpessoais.

GOLCALVES (1977) ressalta a importancia da comunicacdo enfer-
meira-paciente no momento de sua admissio ao hospital para sua adap-
tacdo a nova situacdo que experimenta.

FUERST et alii (1977) ressaltam a comunicacic como elemento
essencial no estabelecimento da relacdo enfermeira-paciente para que se
possam atingir as metas de enfermagem.

COSPER (1977) comenta que se ouve falar, freqiientemente, sobre
a necessidade de comunicacdo com os pacientes e indaga sobre a forma
como isto estd sendo feito; para ela a comunicacao estd intimamente re-
lacionada com a manutencio do equilibrio psicolégico e o alivio da ansie-
dade. Isto é bem evidenciado quando o paciente se encotra com um tipc
de cultura novo para e€le, a cultura hospitalar, e ndo compreende o jargao
local. Por isso a autora ressalta a necessidade de ser usada uma linguagem
que os pacientes entendam.

Para FERRAZ (1978) algo deve ser feito para amenizar a situacdo
de tensdo que o paciente tem de enfrentar no centro cirtrgico. Da lei-
tura do seu trabalho depreende-se que isto s6 pode ser alcancado por meio
de comunicacio efetiva entre enfermeira e paciente.

A importancia da habilidade interpessoal para a enfermagem ¢ res-
ssaltada por YURA & WALSH (1978) que afirmam, em seu livro, se es-
perado que os leitores se sintam motivados a rever seus pensamentos e
a participar mais plenamente no processo de enfermagem, que exige ha-
bilidade intelectuais, interpessoais e técnicas.

DAUBENMIRE et alii (1978) afirmam que, no planejamento do
cuidado de enfermagem, a comunicacio efetiva, que é importante para
todos, assume conotacdo mais ampla. A ansiedade experimentada pelo
paciente o torna mais vulneravel as mensagens verbais e nio verbiais do
terapeuta. Declaram, no entanto, haver poucas pesquisas sobre a comu-
nicacdo como um processo e seus efeitos sobre o paciente e a enfermeira,
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na execucdo do cuidado de enfermagem. Estas afirmacoes corroboram
as de SIMMONS (1969) e PLUCKHAN (1970).

Consoante YEARWOOD-GRAZZETE (1978), a comunicacio é umal
habilidade aprendida e praticada, na qual todos se desenvolvem & medida
que amadurecem. O autor aceita a enfermagem como um processo inte-
rativo e compreende que a comunicacdo é uma habilidade necessaria para
a aplicacdo dos principios de enfermagem. A enfermeira deve, portanto,
estar consciente da proépria comunicacdo e de sua significacao.

Para VIEIRA (1978) nao se pode pensar em efetividade do processo
de enfermagem sem comunicacdo adequada, uma vez que é constante a
comunicacao do paciente, com pelo menos uma das pessoas que atuam
na unidade; ressalta, ainda, a importancia da enfermeira estar preparada.
em técnicas de observaciao e de entrevista para interagir adequadamente
com o paciente e identificar seus problemas e necessidades. Destaca a.
importancia da comunicacdo no processo ensino-aprendizagem.

Comunicacdo e aprendizagem para HENDERSON & NITE (1978)
sdo aspectos basicos de nossa existéncia. O uso habilidoso da comuni-
cacao pela enfermeira é indispensavel para o reconhecimento dos aspectos
emocionais da doenca e cuidado de pacientes tanto quanto para promo-
ver o relacionamento de ajuda com os mesmos; este relacionamento, por
seu turno, afeta todos os resultados dos procedimentos médicos e cirtr-
gicos e, finalmente, contribui para o bem-estar do paciente. Segundo
estas autoras, a enfermeira, para atingir seus objetivos, usa comunicacao
de alguma espécie com o paciente, seus familiares e os membros da equi-
pe. Comentam que, embora haja a idéia de que a comunicacdo possa e
deva passar a ser usada de modo terapéutico por todos que atuam na
area de saude, os psicoterapeutas e as enfermeiras psiquiatricas ja a usam,
como tratamento, ha algum tempo, com pacientes que sofrem de dis-
tarbios emocionais. Ha, entretanto, crescente reconhecimento de que
toda a pessoa com doenca fisica tem problemas emocionais, que sdo mais
efetivamente tratados quando ha relacionamento construtivo entre en-
fermeira e paciente, um tipo de relacionamento onde haja mutaa com-
preensdo. As autoras ressaltam ainda, a importancia da auto-compre
ensdo para a compreensio do outro, se a enfermeira estiver realmente
dispostas a tornar terapéutica sua comunicacdo. A enfermeira tem va-
lores, crencas, sentimentos e opinides que afetam seu modo de se comu-
nicar com o paciente; ela tem de estar consciente de como é nestes aspec-
tos e avaliar como eles influem na sua comunicacao com o outro,

GARCIA (1978) ressalta a importancia do processo de comunica-
cdo como instrumento fundamental para que a enfermeira obstétrica
atinja seus objetivos ao cuidar do binémio mae-filho.

GRIVER (1979) da énfase & habilidade em comunicacio para a efe-
tividade da atuacdo da enfermeira em sala de operacdes; ressalta a co-
municacdo como elemento basico para o desenvolvimento da capacidade
de lideranca da enfermeira administradora de contro cirargico, que deve
ser capaz de comunicar e de persuadir o pessoal, sob sua responsabilidade,
do valor dos novos planos e da mudancas dentro da organizacao.
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Na leitura de KAMIYAMA (1979) fica evidente a importancia da
comunicacdo enfermeira-paciente, no atendimento das necessidades ba-
sicas do paciente, quando afirma ser necessirio que a enfermeira saiba
utilizar inteligentemente a comunicacdo para assegurar a adequada assis-
téncia de enfermagem.

AMORIM (1979), em seu trabalho sobre a necessidade de humanizar
a enfermagem, deixa evidente a importancia da comunicacdo no relacio-
namento enfermeira-paciente.

CLARK (1981) diz quc as enfermeiras dispendem pouco tempo con-
versando com pacicntes e, raras vezes, os aspectos psicossociais e emo-
cionais sdo incluidos nestas conversacoes; observou, ainda, a presenca
de comportamentos verbais de dois tipos: um que encoraja a expressio
verbal do paciente e outro que bloqueia a comunicacdo do mesmo. Che-
gou & conclusao de que a habilidade em comunicacdo ¢é essencial tanto
para a pratica quanto para a educacdo em enfermagem e, portanto, esta
deve ser ensinada.

De acordo com WEBSTER (1981), o ensino da comunicacao tem sido
negligenciado apesar de ser um aspecto crucial do cuidado de enferma
gem ao paciente que esta morrendo.

WLODY (1981) afirma ser a comunicacio efetiva necessaria para.
o funcionamento de ‘qualquer organizacdo. Declara que o primeiro re-
quisito para coordenar os esforcos do pessoal que assiste o paciente é&
dispor de canais adequados de comunicacdo e coloca o sucesso da or-
ganizacdo na dependéncia de comunicacdo adequada. As barreiras al
esta devem ser reconhecidas e corrigidas, prontamente, para serem atin-
gidos os objetivos do cuidado do paciente e da instituicdo, e a satisfacdo
profissional.

EDWARDS & BRILHART (1981) dido énfase & comunicacdo e a
colocam como a forca motriz de todo cuidado da saude; declaram que a.
capacidade da pessoa se comunicar adequadamente com o cliente, em
muitas situacoes, pode ter o significado de vida ou morte.

STEFANELLI (1981) comenta a importancia da comunicacio en-
fermeira-paciente, qualquer que seja sua area de atuacio; da énfase a co-
municacdo terapéutica e ressalta a necessidade de pesquisas sobre
o assunto e de mais atencdo a este aspecto nos curriculos das es-
colas de enfermagem.

BOWER (1982) afirma que a enfermeira, para avaliar as necessi-
dades do paciente, tem de usar ndo somente a observacio, como também
sua habilidade em se comunicar com o mesmo, de tal modo que o paciente'
a compreenda, ela compreenda o que o paciente diz e que os demais
membros da equipe de satide compreendem o que ambos dizem.

Ao discorrer sobre a natureza e definicio da enfermagem BEVIS
(1982) afirma que as atividades de enfermagem sdo desempenhadas com
base em trés sistemas do paciente: o intrapessoal, o interpessoal e o co
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munitario. Declara, ainda, que, para ajudar o paciente a adptar-se a.
estes sistemas, a enfermeira usa varios instrumentos e entre eles a co-
municacao.

SILVA & CEZARETTI (1982), ao abordarem o atendimento centra-
do nas necessidades basicas do paciente, ressaltam a importancia de se
ouvir o mesmo e seus familiares; de se dar oportunidade para que ele
expresse seus sentimentos e receios; e, de comunicar-se com ele de modo
simples, claro e seguro para esclarecer as suas davidas. Estas autoras
consideram que a comunicacido é o elemento central de todo o relaciona-
mento humano e que toda mensagem deve ser acessivel ao receptor. Dai
a importancia do uso de conceitos e palavras adequadas ao nivel de com-
preensao de cada um.

SALZANO (1983) da énfase a importancia da comunicacio entre o
pessoal de enfermagem de centro cirlirgico e o de unidade de internacio,
para a efetivacdo da continuidade do cuidado, o que permite a individua-
lizacdo da assisténcia de enfermagem ao paciente e, portanto, melhor
atendimento.

No trabalho de STEFANELLI (1983 b) a comunicacido é colocada.
como fundamental para a vida humana e, conseqlientemente, de suma im-
portancia para a enfermagem, uma vez que toda situacdo de enfermagem
envolve seres humanos e é, portanto, uma situacao interpessoal. A citada.
autora chama a atencdo para o dever que tem toda enfermeira de tornar
terapéutica sua comunicacdo com o paciente e de desenvolver estudos nesta.
area para tornar a comunicacdo um real instrumento béasico de enfer-
magem.

SCHORR (1983) afirma que a situacao atual das enfermeiras, pouco
valorizada, é atribuida ao fracasso na comunicacdo das mesmas. Co-
menta que as enfermeiras realizam um trabalho magnifico, valioso e, ainda.
assim, sdo pouco valorizadas e mal pagas. Isto se deve a falha na comu-
nicacdo da enfermeira com o puablico, médicos, autoridades governamen-
tais e com os demais membros da equipe de saide. Valorizando a profis--
sdo, automaticamente, ter-se-4 melhor assisténcia de enfermagem.

Ao apresentarem a assisténcia de enfermagem & mulher no ciclo gra-
vido-puerperal, considerando o aspecto psicossocial do mesmo, BRITEZ
FARINA et alii (1984) colocam a comunicacao terapéutica como o ins-
trumento que torna possivel o atendimento integral a cliente,

Podemos concluir, pela revisao de literatura internacional e nacionai,
que a comunicacdo nio s6 é um dos instrumentos basicos da assisténcia.
de enfermagem em geral, como também a base para que se alcance a ex-
celéncia na enfermagem, tanto em seus aspectos técnicos e expressivos
quanto em seu desenvolvimento como profissao.

Embora na literatura nacional sejam escassos os trabalhos sobre:
comunicacdo enfermeira-paciente, percebemos que ja ha preocupacao com
o assunto e mesmo esforcos de algumas enfermeiras em usa-lo do modo
terapéutico.
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Comunicao em enfermagem psiquiatrica

A assisténcia ao doente mental tem sofrido transformacao evolutiva,
desde seus primoérdios até a época atual.

STEFANELLI (1983a), na revisao sobre relacionamento terapéutico
enfermeira-paciente, mostra que a enfermeira, devido & evolugdo técnico--
cientifico € & humanizacao da assisténcia psiquiatrica, teve de repensar
suas funcoes tradicionais, puramente técnicas ou mecanicas, que ja nao
eram tao necessarias e mesmo tornaram-se insuficientes em face desses
avancos.

A primeira enfermeira que redefiniu as funcbes da enfermeira psi-
quiatrica foi a americana PEPLAU (1952, 1959 e 1962). Para esta autora,
no desempenho dessas funcdes a enfermeira estabelece com o paciente
uma relacdo terapéutica muito importante, que tem como instrumento
basico a comunicacao terapéutica.

Para PEPLAU (1952, 1960, 1962, 1968 a,b, 1970) o béasico na assis-
téncia ao doente mental é o alivio da ansiedade que ele experimenta. O
alivio da ansiedade, pelo menos a graus toleraveis, torna-o capaz de per-
ceber suas reais necessidades, de analisar elementos que lhe sdo ofereci-
dos pela enfermeira, em situacdo interpessoal, e de perceber modos mais;
saudaveis para satisfazer suas necessidades, ou seja, para enfrentar a.
realidade de modo mais objetivo. E enfatica ao afirmar que falar com
pacientes torna-se produtivo quando a enfermeira adquire consciéncia de:
seus padroes verbais e assume a responsabilidade destes ao conversar com
os pacientes. Os principios desta autora serao abordados com mais pro-
fundidade no referencial tedrico do presente estudo.

Segundo TUDOR (1952), a atencdo da enfermeira que atua na area.
psiquiatrica deve estar centrada no fato de tornar terapéuticas suas ha-
bilidades interpessoais, uma vez que considera a doenca mental como dis-
turbio no processo de comunicacdo. Ao agir assim, a enfermeira facilita.
a socializacdo do paciente, evita seu isolamento e prové meios para que
suas necessidades basicas sejam satisfeitas. £ por meio da comunicacac
que a enfermeira consegue identificar as necessidades nao satisfeitas do
paciente e os problemas dai decorrentes; desde que consiga ajuda-lo a ex-
pressar esses problemas, ela se torna apfa para obter resultados positivos
com a assisténcia que lhe presta. A autora relata como desenvolveu o
processo interpessoal com paciente doentes mentais considerados crénicos,
valendo-se de varios modos terapéuticos de comunicacao interpessoal.

A importancia da comunicacdo que ocorre entre enfermeira e pa-
ciente preocupava também os psiquiatras na mesma época em que Peplau
e Tudor lancavam as bases do relacionamento enfermeira-paciente.

CAUDILL et alii (1952), em estudo realizado, em 1951, sobre estru-
tura social e processo de interacio em unidade psiquiatrica, criticam a.
enfermeira que aborda o paciente com perguntas estereotipadas e que
faz sugestdes vagas, sem a preocupacio de validacio.
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Na década de 50, apds os trabalhos pioneiros de PEPLAU (1952) e
TUDOR (1952), seguiram-se varios outros estudos do assunto e, até hoje
percebe-se, pela literatura de enfermagem, a preocupacido das enfermei-
ras em tornar produtiva e terapéutica a comunicacio que ocorre entre
elas e os paciente que assistem.

Enfermeiras, atuando na &area de enfermagem psiquidtrica, como
KANDLER et alii (1952), BEHYMER (1953, 1957), BERNSTEIN et alii
(1954), MORIMOTO (1955), GILBERTSON (1957), entre outros, demons-
tram preocupag¢do com a comunica¢do no relacionamento enfermeira-pa-
ciente, com o ensino desta, seus efeitos sobre o paciente e a enfermeira e
reforcam a necessidade de métodos para avalia-la.

BEHYMER (1953), em seu estudo, percebeu que seis estudantes
de enfermagem, observadas sistematicamente, gastavam menos de um
terco de seu tempo interagindo com os pacientes e que o restante era gas-
to com o pessoal da unidade. Segundo BEHYMER (1957), pouca atencao
tem sido dada ao aprendizado da habilidade em comunicacio interpessoal.
Para comunicar-se com o paciente, a enfermeira necessita tornar-se cons-
ciente do que ela comunica e como esta comunicacio o afeta; ela deve'
comunicar ao outro que ele existe como pessoa e que sua participacio
é esperada.

Para GREGG (1954 e 1963), a enfermeira tem de possuir habilidade:
interpessoal para ajudar o paciente quando este é assistido na unidade de:
internacdo. Como participante do processo de internaciao com o paciente,
ela tem de estudar ndo s6 a comunicagao dele como também a sua propria
e aprender a usi-la em sua experiéncia interpessoal, tornado-a terapéutica.

HOLMES(1960) chama a atencdo para a comunicacdo que ocorre:
entre o professor e o aluno: o professor, muitas vezes, é surpreendido
usando chavdes que podem ser interpretados erroneamente pelos alunos,
e que poderdo afetar a comunicacido destes com seus paciente; os alunos
temerosos de ndo serem suficientemente terapéuticos, ou de se envolvo-
rem com os pacientes, ndo conseguem se comunicar de modo efetivo.

ROBINSON (1960) e ARTEBERRY (1965) comentam os problemas,
as dificuldades e a satisfacio que encontraram no relacionamento com
pacientes esquizofrénicos. As autoras afirmam ser a comunicac¢io o prin-
cipal problema da esquizofrenia e que a enfermeira deve se esforgar
por resolvé-los porque esta barreira pode ser vencida, apesar de seu um
desafio.

MATHENEY & TOPALIS (1962), MERENESS & KARNOSH (1964),
STRONG (1970), entre outros, declaram que o sucesso do cuidado pres-
tado aos doentes mentais depende da habilidade da enfermeira em comu-
nicacdo interpessoal; para tanto, nao precisa adquirir conhecimentos
sobre principios de comunicacao efetiva.

Dos elementos da equipe que assistem o paciente em unidade psiquia-
trica, a enfermeira, segundo MELLOW (1966) e TRAIL (1966), encon-
tra-se em situagio privilegiada, pois, pode manter-se em interacdo com o
paciente por tempo mais prolongado. E responsabilidade dela, portanto,
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desenvolver com ¢ paciente experiéncia interpessoal saudavel, para que
este adquira padroes de comportamento mais aceitos socialmente. As-
sim, ela o estara ajudando a recuperar sua saude mental.

Para JOHNSON & MILLER (1967), se a enfermeira responder au-
tomaticamente & comunicaciao do paciente, ela reforcara a visio negativa
que ele tem de si mesmo e de seus velhos padrdes de relacionamento com
os outros; neste caso, o paciente nada aprende de construtivo na sua rela-
cao com a enfermeira. Nesta interacdo ele deveria aprender alguma coisa
nova sobre si mesmo ou sobre como as pessoas o consideram. A enfer-
meira precisa, portanto, manter-se atenta a seus modos de comunicacido
para que esta tenha efeito benéfico sobre o paciente,

TOPF (1969), enfermeira preocupada com o ensino de comunicacdo
terapéutica, ressalta a importancia desta para a assisténcia de enferma-
gem. Afirma que a tendéncia no aprendizado da comunicacdo enfermei-
ra-paciente é a aquisicdo, por parte da enfermeira, de habilidade em tor-
nar-se terapéutica na interacdo com o paciente e ir abandonando, gra-
dativamente, os modos nao terapéuticos.

A importancia dada a comunicacdo por TRAVELBEE (1969) fica
evidente quando ela afirma que esta foi um dos primeiro métodos usados
pela enfermeira para atingir sua meta — ajudar o paciente a compreen-
der seus problemas e enfrenta-los. Declara que a comunicacido é o meio
para a pessoa aprender a se conhecer, embora reconheca que seja ardua
a tarefa de se receber uma mensagem, analisad-la criticamente, aprender
com ela e agradecer por existir um ser humano que se preocupa o sufi-
ciente para compartilhar as suas préprias verdades.

Afirma que é por meio da interacido ocorrida entre enfermeira e pa-
ciente que este pode mudar seus padroes de comportamento, quando a
comunicacdo é usada adequadamente com fins construtivos.

HAYS & LARSON (1970), em seu livro, procuraram sistematizar
o ensino de comunicacdo enfermeira-paciente e apresentam uma série de
técnicas de comunicacdo terapéutica e de modos ndo terapéuticos de co-
municagao. Analisando-o no seu todo, podemos dizer que este contém
os procedimentos basicos da assisténcia ao doente mental, isto & como
relacionar-se com ele. As autoras nao apresentam as técnicas de comu-
nicacado terapéutica como resposta as dividas da enfermeira ao interagir
com o paciente, mas como principios orientadores da interacdo. O livro
parece um esforco das autoras em colaborar para sanar uma falha dos
curriculos de enfermagem, ou, como elas proprias dizem, o escasso pre-
paro para a importante funcédo de falar com pacientes. Quando a interacao
verbal é de natureza terapéutica, construtiva, ela se torna o instrumento
fundamental para satisfacio das necessidades emocionais do paciente; a
pessoa nunca estd apenas fisicamente doente, ela sente ansiedade, medo,
tristeza e raiva em face da doenca e do tratamento, e assim, cada enfer-
meira, independentemente do local em que trabalha, tem a responsabili-
dade de tornar o cuidado integral uma realidade. O papel da enfermeira,
para estas autoras, é proporcionar ao paciente a aportunidade de identi-
ficar e explorar seus problemas no relacionamento com outras pessoas;
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tentar descobrir modos saudaveis de satisfazer suas necessidades emocio-
nais e experimentar um relacionamento interpessoal sadio. Para tanto,
a enfermeira tem de tornar o seu papel explicito para o paciente, pois
este esti acostumado a receber cuidados apenas para atender aos proble-
mas da area fisica. Comentam, ainda, que poucas enfermeiras tém rece-
bido preparo adequado para desempenhar este papel.

O objetivo de HAYS (1966) e HAYS & LARSON (1970) nio é a pro-
posicdo de um modelo de entrevista psiquiatrica, mas de principios que
possam ser Uteis para tornar terapéutica a comunicacio que a enfermeira
tem com o paciente no seu dia a dia. NAao consideram esgotadas as
técnicas, nem como um fim em si mesmas; afirmam que elas tém um
papel restrito, mas ajudam a limitar o uso de padrdes ndo terapéuticos
de comunicacao e tornam a enfermeira mais consciente de sua atuacao
quando intrage com o paciente,

Consoante GERBER & SNYDER (1970), a compreensdo da lingua-
gem do paciente é o primeiro passo que o terapeuta dA para respeita-lo
como ser humano peculiar; se isto ndo for considerado, dificilmente pe-
netraremos no seu mundo.

Segundo JOHNSTON (1971), a enfermeira eficiente deve explorar
seus préprios sentimentos e comportamentos; s6 ap6és compreendé-los é
que se torna capaz de compreender a motivacdo do paciente do ponto de
vista dele e que isto s6 pode ser feito quando a enfermeira adquire habi-
lidade em comunicacao.

Segundo FIELD (1972), a enfermeira tem a responsabilidade de
ajudar e orientar os pais a analisarem os padrdes de comunicacio que
usam no relacionamento com seus filhos, pois o desenvolvimento da do-
enca mental pode ser influenciado pelo tipo de comunicacdo estabeleci-
do na infancia.

MINZONI et alii (197) consideram a enfermagem em saide mental
e psiquiatrica como um processo interpessoal para ajudar o individuo a
promover saude mental, prevenir doenca mental e auxiliar no tratamento
e reabilitacao daqueles que enfrentam a doenca. Esta citacfo coincide
com as afirmacbes de TRAVELBEE (1969) e de MANFREDA (1973).

AGUILLERA (1977) e SMITH (1979) abordam a importancia da en-
fermeira ajudar o paciente a se sentir valorizado como pessoa e de lhe
oferecer oportunidades para se comunicar com outras pessoas que quei-
ram ajuda-lo a fim de que ele possa desenvolver um tipo de relacionamen-
to funcional dentro da sociedade. Afirmam que a habilidade em co-
municar-se terapeuticamente pode ser aprendida.

Segundo TOPALIS & AGUILERA (1978), no relacionamento com o
paciente, cada enfermeira tem uma contribuicdo peculiar a oferecer, como
pessoa que é, diferente de qualquer outra. Esta é uma das razdées por
que, em enfermagem psiquidtrica, ndo ha padroes de respostas & pergun-
tas do paciente; ha principios, direcoes a serem seguidos. A mesma
palavra, dita por diferentes enfermeiras, pode ter significados diferentes
para o mesmo paciente. Ela deve saber quando falar e quando perma-
necer em siléncio.
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ARANTES et alii (1979), STEFANELLI (1981) e STEFANELLI
et alii (1981 , 1982) deixam evidente, em seus trabalhos, a importancia
da comunicacdo enfermeira-paciente para o desenvolvimento da assistén-
cia ao paciente por meio do relacionamento terapéutico. Varias técnicas
terapéuticas de comunicacdo podem ser percebidas nos relatos de expe-
riéncia e exemplos dados, pela autoras, embora nio tenham sido desta-
cadas como tal,

Segundo KALKMAN (1980), facilitar a comunicacdo é a primeira
tarefa da enfermeira no relacionamento terapéutico. Considera a autora
ser a dificuldade na comunicacdo um distarbio comum aos pacientes
com manifestacées de doenca mental e que o terapeuta deve ter habi-
lidade para ajudar o paciente a se expressar livremente.

WRIGTH & BURGESS (1981) valorizam a habilidade na comuni-
cacdo verbal entre enfermeira e paciente e afirmam ser este o aspecto
fundamental da assisténcia; segundo estas autoras, é por meio destas ex-
pressoes verbais que os problemas sdo identificados, o relacionamento é
desenvolvido, os objetivos sdo definidos e a intervencao de enfermagem
é efetuada.

Para KARSHMER (1982), tratar de doentes mentais e trabalhar
com eles ndo é tarefa facil para as enfermeiras, mesmo para as mais es-
pecializadas. Segundo a autora, embora os curriculos de enfermagem
incluam o ensino de relacionamento terapéutico, as alunas, em geral, tém
medo de interagir com paciente com dist(irbios psiquiatricos, talvez de-
vido a idéia preconcebida de que a menor falha ser-lhe-a prejudicial.
Ressalta, além disso, que a literatura em geral apresenta apenas receitas
de abordagem tao imprecisas que a aluna aprende, apenas, a usar frases
estereotipadas para tentar reconfortar o paciente, sem obviamente, con-
segui-lo. Em geral, as técnicas sdo apresentadas sem a avaliacdo de sua
significacdo, de sua propriedade ou do objetivo de seu emprego. A cita-
da autora, apresenta, em seu artigo, oito regras reconhecidas como efici-
entes, surgidas do trabalho com estudantes do curso de graduacdo em
enfermagem; chama a atencado para o fato de que estas regras nao devem
ser tomadas como evangelho, mas como sugestées para guiar a comuni-
cacao da enfermeira com o paciente e possibilitar tratamento mais huma-
no para o0 mesmo. As sugestoes apresentadas pela autora sdo: 1) existe
uma hierarquia de questoes e respostas, que deve ser lembrada — a des-
cricdo da experiéncia, os pensamentos e sentimentos sobre a mesma; 2)
deve-se sempre explorar a significacdo que a experiéncia tem para o pa-
ciente; 3) nunca pressupor coisa alguma; 4) tornar explicito o implicito;
5) eivtar perguntas que levem a respostas monossilabicas; 6) quando o
paciente falar sobre pessoas e coisas, centrar a atencido no seu relacio-
namento com as pessoas; 7) sempre estar atenta as particularidades de
tempo, lugar e situacdo; 8) falar somente por si propria, a aluna sabe o
que pensa e sente mas, o que o paciente pensa e sente, ela s6 pode infe-
rir pelo comportamento dele.

Afirma KARSHMER (1982), ainda, que a aluna deve ser encorajada
a analisar criticamente as razbes e bases conceituais de cada encontro
que tem com o paciente; esta medida estimula a auto-exploragéo levando-a
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a pensar ativamente sobre o que diz, pensa e sente, onde quer chegar,
e que objetivos o paciente e ela tém para cada interacio.,

HABER (1982) define comunicagdo como um processo interativo,
por meio do qual a pessoa desenvolve sua personalidade e sua habilidade:
no relacionamento com outras pessoas. Para a autora, enfermeira e
cliente estdo continuamente em comunicacdo interpessoal. O objetivo
da enfermeira é adquirir habilidade em comunica¢io, o que facilita o
inicio, o desenvolvimento e a manutenciao do relacionamento com clientes:
e colegas. Para o cliente, facilita a auto-exploracao, auto-compreensio
e mudanca de comportamento. Esta habilidade ajuda tanto a enfermeira.
quanto o paciente a desenvolverem relacoes interpessoais efetivas.

A preocupagdo quanto a utilizacdo da interacdo interpessoal em
enfermagem psiquiatrica, pode ser percebida em algumas dissertacdes de
mestrado sobre o assunto (GATTAS, 1981; LEMOS, 1982 e GOULART,
1982,

IVESON-IVESON (1983) faz consideracoes sobre como a enfermei-
ra interage com seus clientes e colegas e sobre a habilidade necessaria.
para tornar esta interacio efetiva; ressalta a importancia da enfermeira
conhecer os principios de comunicacdo a fim de criar um tipo de rela-
cionamento com o paciente que o ajude na sua recuperacao. Comuni-
cacao é interacdo entre individuos e ndo apenas manutencio de conversa.

STEFANELLI (1983a), ao explicar o porqué da introducao do rela-
cionamento terapéutico no ensino e pratica da enfermagem psiquiatrica,
ressalta a importancia da comunicacio na assisténcia de enfermagem, con-
siderando que os pacientes desta area em geral viram-se, por algum mo-
tivo, impedidos de interagir ou de comunicar-se satisfatoriamente com
pessoas de seu meio.

Da revisao feita sobre comunicacdo em enfermagem psiquiatrica,
fica evidente a importincia que esta adquire, ndo s6 para a satide mental
como, também, quando se analisa a doenga mental sob o prisma de dis-
turbio na comunicacao; e, a énfase dada ao uso consciente da comunica-
¢do para o atendimento das necessidades do ser humano, como um todo,
em constante interacdo com seus semelhantes. Os autores sdo enfaticos
ao destacarem a necessidade da enfermeira aproveitar todos seus mo-
mentos de comunicacio com o paciente para torna-los terapéuticos. E
imperioso, portanto, que ela adquira habilidade do uso da comunicacio
efetiva no relacionamento com o paciente, que faga pesquisa sobre o as-
sunto e que divulgue seus resultados. Acreditamos que a 4rea expressi-
va da enfermagem podera, assim, ser desenvolvida em sua plenitude.

STEFANELLI, M.C. Teaching communication therapeutic techniques in nurse-patient
relationship - Part I. Rev. Esc. Enf. USP, Sao Paulo, 20(2):161-183, 1968.

In this paper the author presents a literature review about communication in
nursing and psychiatric nursing. She emphasyses the use of therapeutic communi-
cation by nurse.
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