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The hospital care humanization: integrative review
Humanizacao da assisténcia hospitalar: revisao integrativa
La humanizacion de la atencion hospitalaria: revision integradora

Maria Nailza de Moura Penia’, Gleidson Brandao Oselame?

ABSTRACT

Objective: To describe the methods used in the humanization of hospital care. Methods: Integrative review
with qualitative analysis in the Latin American Literature databases in Health Sciences (LILACS), the Nursing
Database (BDENF) and Scientific Electronic Library Online (SciELO). The search was performed using the
descriptor "Humanization of Assistance"” according to the classification of Descriptors in Health Sciences.
Results: The identified humanization methods were: Humanization in educational practice; Professional
development; Technical host; Analytical Psychology; Humanization of assistance techniques; Recreational
activities; Care model in mental health; Palliative care to terminally ill patients; Kangaroo mother method;
Musivida; Ombudsman deployment; Process of interdisciplinary communication; Voluntary work and
psychological assistance to hospitalized children. Conclusions: humanization involves the entire health
institution and should be part of the way of thinking and acting, the process of planning, through to
management and work processes of the healthcare team.

Keywords: Humanization of assistance. Nursing. Health services.

RESUMO

Objetivo: Descrever os métodos de humanizacao utilizados na assisténcia hospitalar. Métodos: Revisao
integrativa com analise qualitativa nas bases de dados da Literatura Latina Americana em Ciéncias de Salde
(LILACS), Base de Dados da Enfermagem (BDENF) e na Scientific Eletronic Library Online (SCiELO). A busca foi
realizada através do descritor “Humanizacao da Assisténcia” de acordo com a classificacao dos Descritores em
Ciéncias da Salde. Resultados: Os métodos de humanizacao identificados foram: Humanizacdo na pratica
educativa; Aperfeicoamento profissional; Técnicas de acolhimento; Psicologia Analitica; Técnicas de
humanizacao da assisténcia; Atividades lidicas; Modelo de assisténcia em saide mental; Cuidados paliativos a
pacientes terminais; Método mae canguru; Musivida; Implantacao de ouvidoria; Processo de comunicacao
interdisciplinar; Trabalho voluntario e Assisténcia psicologica a crianca hospitalizada. Conclusao: A
humanizacao envolve toda a instituicdo de salde e deve fazer parte da forma de pensar e agir, do processo de
planejamento, passando pela gestdo e até os processos de trabalho da equipe de salde.

Palavras-chave: Humanizacéo da Assisténcia. Enfermagem. Servicos de Saude.

RESUMEN

Objetivo: Describir los métodos utilizados en la humanizacion de la atencion hospitalaria. Métodos: Revision
integradora con el analisis cualitativo de las bases de datos Literatura Latinoamericana en Ciencias de la Salud
(LILACS), la Base de Datos de Enfermeria (BDENF) y Scientific Electronic Library Online (SciELO). Se realizo la
busqueda utilizando el descriptor "Humanizacion de la Asistencia”, segun la clasificacion de Descriptores en
Ciencias de la Salud. Resultados: Los métodos de humanizacion identificados fueron: Humanizacion en la
practica educativa; Desarrollo profesional; Anfitrion Técnica; Psicologia Analitica; La humanizacion de las
técnicas de asistencia; Actividades recreativas; Cuidado modelo de salud mental; Los cuidados paliativos a los
pacientes con enfermedades terminales; Método madre canguro; Musivida; Despliegue Defensor del Pueblo;
Proceso de la comunicacion interdisciplinaria; El trabajo voluntario y la asistencia psicoldgica a nifios
hospitalizados. Conclusiones: la humanizacion involucra a toda la institucion de salud y debe ser parte de la
forma de pensar y de actuar, el proceso de planificacion, a través de la gestion y los procesos de trabajo del
equipo de salud.

Palabras clave: Humanizacion de la atencion. Enfermeria. Servicios de salud.
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INTRODUCAO

0 sistema de salude tem passado por uma série de
processos que visam o desenvolvimento e
fortalecimento dos mesmos, inserido no processo de
transformacao, que tem reorganizado e reorientado o
sistema nacional de salde, focando os processos de
descentralizacao e o desenvolvimento local, levando

em conta caracteristicas geograficas, historicas,
politicas e socioecondmicas proprias de cada
localidade".

Mesmo diante dos irrefutaveis beneficios trazidos
pelo progresso tecnologico, mais especificamente
ligado a resolutividade das descobertas terapéuticas
e a qualificacdo dos profissionais da salde, é
indispensavel discutir, redefinir e reorientar os
parametros que instituirao até onde o ser humano
podera ou devera chegar®.

Neste sentido, a humanizacdo do ambiente
hospitalar € uma forma de resgatar e fortalecer o
comportamento ético dos profissionais, além de
articular o cuidado técnico-cientifico com o cuidado
que congrega a necessidade de acolher ocorréncias
imprevisiveis, incontrolaveis, e que de alguma
maneira nao sao corriqueiras e simples. Mais do que
isso, humanizar é adotar uma pratica em que
profissionais e usuarios avaliem o conjunto dos
aspectos fisicos, subjetivos e sociais, adotando
postura ética de respeito ao outro, de acolhida do
que ndo se conhece e de distincao de limites'".

O contexto atual do setor exige que cada vez mais
sejam incorporados os novos conhecimentos e
tecnologias, demandando dos profissionais que nela
atuam o desenvolvimento continuo de duas
habilidades de comunicacdao e de lidar com as
informacdes. Outro fator que tem que ser destacado
neste tipo de trabalho é o fato de este profissional
precisar lidar diariamente com o sofrimento humano,
além de questdes relacionadas com o universo da
salide e da doenca, da vida e da morte e as possiveis
intercorréncias fisicas e psicologicas que podem
surgir nos pacientes®.

Atualmente o processo de humanizacao vem
sendo ampliado diante dos programas de salde, onde
a Enfermagem assume um papel fundamental na sua
operacionalizacdo. Este processo ja vem sendo
dinamizado no setor privado de salde, organizando
novas abordagens sobre o tema. Neste contexto, se
busca proporcionar o exercicio do direito de todo
cidadao desfrutar de um atendimento acessivel, que
comporte o dialogo e o desenvolvimento pleno do ser
humano'.

No ambito do projeto HumanizaSUS, compreende-
se 0 processo de humanizacdo por valorizacao da
autonomia e protagonismo de todos os sujeitos
envolvidos no processo de salude, estabelecendo
corresponsabilidade, vinculos solidarios e
participacao coletiva, o que contribui para a
identificacao das necessidades coletivas sociais e
subjetiva de salde, promovendo a troca e construcao
de conhecimentos entre os sujeitos®.

Os profissionais da area da salde, em face de
diversos fatores determinantes nos ambitos politico,
social e econbmico, muitas vezes nao estabelecem
vinculos com o paciente e se sentem desmotivados,
acarretando, assim, numa desumanizacdo da
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assisténcia prestada. Desta forma, entender este
processo, bem como encontrar solucoes para quebrar
este ciclo, especialmente quando se trata do
atendimento publico de salde. Neste sentido, o
objetivo deste estudo foi descrever os métodos de
humanizacao utilizados na assisténcia hospitalar.

METODOLOGIA

Tratou-se de uma revisao integrativa com analise
qualitativa. Este tipo de estudo utiliza métodos os
quais ajudam sintetizar o conhecimento das
pesquisas € metodologias que sao usadas em estudos
primarios, sendo eles qualitativos ou quantitativos,
através de analises descritivas®.

As etapas do processo de elaboracao da revisao
integrativa foram: elaboracdo da  pergunta
norteadora, estabelecimento dos objetivos da revisao
e critérios de inclusdo e exclusdo dos artigos;
definicdo das informacdes a serem extraidas das
pesquisas; selecdo dos artigos na literatura; analise
dos resultados; discussao dos achados e apresentacao
da revisao®?- Desta forma, a presente revisao
orientou-se pela seguinte questao norteadora: Quais
os métodos de humanizacdo utilizados nas
instituicoes de saude?

Todos os dados coletados foram selecionados de
trabalhos cientificos sobre humanizacdo da
assisténcia hospitalar, disponiveis em banco de dados
eletronicos da Biblioteca Virtual em Salde. Foram
utilizadas as bases de dados da Literatura Latina
Americana em Ciéncias de Saude (LILACS), Base de
Dados da Enfermagem (BDENF) e na Scientific
Eletronic Library Online (SciELO). A busca foi
realizada através do descritor “Humanizacdo da
Assisténcia” de acordo com a classificacdo dos
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS, 2015).

Foram critérios de inclusdo: artigos
completos, disponiveis na lingua portuguesa e de
base de dados nacionais. Seguindo os critérios de
inclusdo a selecdo dos artigos resultou em trés fases:
1)exclusdo das publicacdes repetidas nas bases de
dados; 2) leitura do titulo e resumo das publicacées
restantes com exclusao das que nao atendiam os
objetivos dessa revisao; 3) avaliacao criteriosa dos
artigos através da leitura na integra. A Figura 1
demonstra os passos relacionados a selecao dos
artigos.

Posteriormente, os dados encontrados foram
analisados em duas etapas: 1) processo de selecao
dos artigos; e 2) processo contemplando os seguintes
aspectos: observacao dos artigos que utilizaram na
elaboracado ou nos resultados obtidos o tema
proposto na questao norteadora.

RESULTADOS

Analisando-se a proporcao de artigos por ano de
publicacao, observou-se que as pesquisas sobre o
tema: 2006 (n = 1); 2007 (n = 3) e 2008 (n = 1); 2009
(n = 2). Observou-se um crescimento no ano de 2011
(n = 10) e certo declinio a partir disso sendo: 2012 (n
= 5); 2013 (n = 3) e 2014 (n = 5). Com relacao aos
métodos de humanizacao, estes sao apresentados no
Quadro 1.
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Figura 1. Fluxograma do processo de selecao dos estudos.
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Quadro 1. Métodos de humanizacao nos artigos selecion

ados.

Autor

Método da humanizagéo

Canalli e Goncalves (2011)

Crixel (2012)

Mota; Farias; Santos (2012), Ribeiro (2014), Bica
(2012)

Souza e Pegoraro (2009)

Oliveira (2007), Pusch (2010), Souza (2013), Oliveira
(2012)

Azevédo (2011), Calvetti; Silva; Gauer (2008), Mussa
e Malerbi (2012)

Romero e Pereira-Silva (2011), Silva (2011), Moraes
(2013), Barros e Gomes (2011)

Sarmento (2014)

Brum (2014), Veras; Traverso-Yépez (2011)
Silva (2013)

Carvalho; Santana; Santana (2009)
Nogueira-Martins e De Marcoll (2010)
Mota; Martins; Véras (2006)

Abreu (2014)

Humanizacao na pratica educativa
Aperfeicoamentoprofissional
Técnicas de acolhimento

Psicologia Analitica
Técnicas de humanizacéo da assisténcia

Atividades lldicas

Modelo de assisténcia em salde mental
Programa Nacional de Humanizacdo- cuidados
paliativos a pacientes terminais

Método mae canguru

Musivida

Implantacaode ouvidoria

Processo de comunicacao interdisciplinar

Trabalho voluntario
Assisténcia psicoldgicaa crianca hospitalizada

No que se refere a questao de quem faz utilizacao
dos métodos de humanizacdo, encontraram-se
estudos que apontaram os seguintes profissionais:

profissionais de salde em geral (n=9); dentistas
(n=3); profissionais de enfermagem (n =6); psicologos
(n=11); nutricionista (n=1); médico (n=1).
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DISCUSSAO

A humanizacao na pratica educativa a partir do
redimensionamento do papel do professor visando
uma pratica pedagégica mais humanizada. Como
métodos utilizam a insercao do aluno de odontologia
no cenario real de suas praticas"?.

Um método de humanizacdgo com foco no
investimento e no aperfeicoamento do profissional da
salde. Adota métodos relacionados ao acolhimento,
possibilitando a presenca da mae e utilizando
atividades ludicas para entretenimento ao paciente
cirargico™.

Como ferramentas buscar a empatia, respeito as
queixas e sentimentos dos pacientes, explicacoes
claras dos procedimentos que serao realizados de
forma a minimizar sua ansiedade'®'®.

Ao propiciar um acolhimento humanizado no
internamento, deve-se buscar o conforto emocional
dos pacientes'™. A utilizacio do acolhimento para
efetuar a classificacio de risco deste paciente!'”.

Outro método de humanizacao é pela aplicacdo da
Psicologia Analitica, onde destacam os processo
relacionados a implantacao de novas maneiras de ser
e de fazer, que apoiados no respeito a vida e ao ser
humano autonomo e digno; o respeito as
singularidades do paciente®.

O método foca algumas acdes imprescindiveis,
como promover uma aproximacao indispensavel entre
a comunidade e estabelecimento de salde, criacdo
de simbolo para a humanizacado que torne visivel esta
preocupacao neste ambiente, disponibilizacao de
uma cartilha sobre o tema e atendimento
sensibilizado".

Destaca-se, também, a importante a Inclusdo do
paciente e familiar no processo decisorio,
disponibilizar informacgoes e explicacoes sempre que
necessario. Ja para Oliveira"® disponibilizar higiene
corporal, dieta apropriada, higiene oral, mudanca de
declbito, se apresentar e avisar sobre o
procedimento a ser realizado, manter a privacidade
do paciente®.

0 método de humanizacéo utilizado com sucesso,
sdo as atividades llUdicas utilizadas para promover
uma acao terapéutica e auxiliar na atencao integral
as necessidades da crianca®.

Retrata-se, ainda um método utilizando técnicas
ludicas, brincadeiras, atuacdo de palhacos,
atividades artisticas como, por exemplo, poesia,
croché, artesanato e utilizacdo de instrumentos
musicais®”). Destaca-se o brincar dentro do ambiente
hospitalar usado como recurso adequado para
adaptacao da crianca no hospital?.

Em outro aspecto da humanizacao, o projeto
Musivida, que leva a pacientes, cuidadores e
profissionais da salde, em todas as dependéncias do
hospital, a musica como forma de humanizar e
suavizar o ambiente de assisténcia hospitalar®®.

Outra vertente de humanizacao envolve garantir a
seguranca técnica na atuacao profissional, condicoes
hospitalares adequadas, suavidade no toque durante
todos os cuidados prestados, habilitacao da equipe
para promover estes cuidados e promover a
aproximacao o mais precoce possivel entre a mae e o
bebé para fortalecer o vinculo afetivo"®.

Neste sentido, destaca-se a colocacdo do bebé
diretamente no colo da mae para estabelecer o
contato pele a pele e permitir a familia participar de
forma ativa no cuidado do beb&©?,

Uma forma peculiar de possibilitar a humanizacao
nos servicos de salde é a implantacdo de uma
ouvidoria feita por psicologo, estruturada de maneira
a atender gratuitamente as demandas de todo
cidadao, dando a mesma atencdo em todas as fases
do processo®?,

A questao da humanizacdo e processos
comunicacionais como um método que utiliza a
observacao, identificacao das perspectivas,
contingéncia, empatia, conhecimento dos diferentes

canais de comunicacao e coeréncia
comunicacional .
O método de humanizacido é o trabalho

voluntario, como proposta de melhorar a qualidade
dos atendimentos e minimizar os efeitos que as
doencas provocam nos pacientes®".

Ha discussdao sobre as acbes de visita aberta e
direito a acompanhante no pronto socorro. Ainda,
incluir para melhor cuidar, priorizar o acolhimento,
respeito, vinculo, responsabilidade no cuidado. Tais
situacoes levam a humanizacdo da assisténcia ao
paciente hospitalizado reconhecendo e valorizando
os aspectos subjetivos, historicos e socioculturais dos

usuarios'?1:28)

CONCLUSAO

A utilizacado de diversos métodos de humanizacao,
de acordo com as necessidades de cada area
especifica, possibilita que os pacientes se sintam
seguros e confiantes ao serem atendidos por
profissionais que apresentem habilidades técnicas,
mas, acima de tudo, que facam o contato de forma
humanizada e acolhedora com o paciente.

A humanizacao envolve toda a instituicao de
saude e deve fazer parte da forma de pensar e agir,
do processo de planejamento, passando pela gestao e
até os processos de trabalho da equipe de salde.
Ainda, prestar um servico de qualidade e humanizado
de forma a possibilitar que a realidade vivenciada se
torne menos sofrida para os pacientes.
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