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O TRABALHO DO PSICOLOGO HOSPITALAR: UM OLHAR DOS
PROFISSIONAIS DE SAUDE
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Resumo:Estudos indicam que a Psicologia é uma area entergercontexto hospitalar. Neste sentido, torna-
se importante que o psicologo saiba justificar eclar objetivamente os procedimentos técnicos de sua
especificidade. Sendo assim, de modo geral, esspiiga objetivou caracterizar as percepgfes désgimiais

de salde que atuam em organiza¢des hospitalaresgid@ serrana de Santa Catarina, acerca do lrabal
psicologo neste contexto. Participaram do estudopdefissionais entre enfermeiros, médicos, fisageutas,
nutricionistas e técnicos de enfermagem que reaimaatividades pelo menos trés vezes por semanaekm
menos uma das trés organizac8es hospitalares adecite Lages — SC e ha no minimo dois anos. Aacdket
dados foi realizada por meio de uma entrevista -estnuturada e os dados foram analisados por n®io d
Andlise Tematica de Minayo. A partir dos resultadbsdos, entende-se que este estudo podera propara
reflex@o e revisdo de algumas das praticas adopedas psicélogos hospitalares. As decorrénciasndodser a
ampliacdo do trabalho psicologico neste contexto,atendimento mais humanizado e a maior integrdgdo
equipe.

Palavras chave:Percepc¢des. Profissionais de Saude. Psicélogoaitidiasp

Abstract: Studies indicate that psychology is an emerging anethe hospital. Regarding, it is important that
the psychologist knows clearly and objectivelyifyshe technical procedures of its specificityu$hgenerally,
this study aimed to characterize health profesdisngerceptions who work in hospital organizatioms,the
Santa Catarina highlands, about the psychologi$totain this context. Participants were ten professils
including nurses, doctors, physiotherapists, nigmitsts and nursing technicians who performed ity at
least thrice a week on one of three hospital orgations in the Lages city — SC, for two yearsgeast. Data
was collected by using semi-structured interviemd were analyzed using Minayo Thematic Analysisnithe
results obtained, it is understood that this stuthy provide a reflection and a review of some pcastadopted
by hospital psychologists. The results may be ttparsion of psychological labor in this contextpare
humane attention and greater integration of themea

Keywords: Perceptions. Health Professionals. Hospital Pylolist.

INTRODUCAO
O campo da Psicologia Hospitalar pode ser congsidecemo relativamente novo,
sendo que os primeiros psicologos iniciaram suar¢@ no ambiente hospitalar em meados

da década de 1960 (GORAYEB, 2001). Neste sentidmaise importante que o0s

® Psicologa graduada pela Universidade do Planataribense — UNIPLAC.
" Psicéloga mestre pela Universidade Federal deaSzatarina- UFSC e professora da Universidade aloaRd
Catarinense — UNIPLAC.



37

Revista Argumento, Ano 13, Numero 21 (2012)

profissionais que atuam nessa area divulguem suasdes, pois as especificidades do fazer

do psicologo neste contexto se difundem atravésideratica (FONGARO e SEBASTIANI,
2003).

A partir de um estudo realizado por Yamamoto e @uii®98) com psicdlogas que
atuavam em diferentes instituicdes hospitalaresidade de Natal — Rio Grande do Norte
percebe-se que essencialmente, as atividades desleadas por estas profissionais sao de
natureza clinica uma vez que realizam psicotefaq@ae com os pacientes e um trabalho de
suporte aos familiares destes. Entretanto, obssvwae relato de algumas das profissionais
participantes da pesquisa que o trabalho desedwoltambém se caracteriza como
educacional e organizacional. A partir deste estumo autores identificam lacunas na
formacdo dessas profissionais para atuarem nadarsaude e enfatizam a necessidade de
uma reflexdo critica sobre o fendmeno saude-dodsigaimplica em planejar uma atuacéo
com novos objetivos que levem em consideracaotauigdo hospitalar e ndo meramente a
repeticdo de um modelo clinico tradicional em unbigmie com caracteristicas proprias e
distintas e que, muito provavelmente, ndo se adaquera repeticdo de praticas.

Ja de acordo com a percepcédo da equipe de enfermaeggruisada por Tonetto e
Gomes (2007) sobre as especificidades do psicalogoontexto hospitalar, percebe-se que
este profissional podera atender a pacientes didaesi que enfrentam situacdes de crise e
risco de morte, com foco na minimizacao de ansied@d sujeitos pesquisados trazem ainda
que tém expectativas com relacdo a atuacdo do I@pgicunto a equipe de saude,
assessorando os profissionais na definicdo de tamdutratamentos, esclarecendo sobre a

influéncia dos aspectos emocionais no quadro demas aléem de fornecer subsidios aos
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profissionais para que aprendam a lidar de modas ad@quado com o luto no contexto de

trabalho.

Considera-se ainda que o paciente hospitalizadesapta uma demanda psicologica
especifica, que seria a necessidade de comunicatesgiadamente com a equipe de saude a
fim de obter informacdes acerca de sua doenca @ amwi relacdo aos sentimentos
despertados frente ao adoecer. Neste sentido, adlggd atuaria como facilitador dos
aspectos relacionais entre equipe e paciente i@k os outros profissionais a entender a
subjetividade do sujeito hospitalizado (GORAYEBQ2D

Observa-se que alguns estudiosos vém preocupancims este campo emergente da
ciéncia psicologica, entretanto, Campos (1995) adesique as publicacdes brasileiras a
respeito da Psicologia Hospitalar ainda sdo essa&ssassalta a importancia de se divulgarem
os resultados de trabalhos de pesquisas que vemltamtribuir com a area. Neste sentido, o
presente relato de pesquisa, o qual caracteriparaspcdes de profissionais de saude acerca
do trabalho do psicdlogo no contexto hospitalarepéddcontribuir para a ampliagdo das
praticas desse profissional e o planejamento daviencdes que atendam efetivamente as
demandas da instituicdo, pois sendo a Psicologaanma emergente no contexto hospitalar,
nem todos os profissionais tém clareza de seu therdgro da equipe de saude.

Diante disso, torna-se importante, além do prafissi desenvolver competéncias e
habilidades para o trabalho em grupo, saber joatifilara e objetivamente os procedimentos
técnicos de sua especificidade (TONETTO e GOME®)7R0A partir desta evidéncia,
identifica-se a relevancia cientifica da presenésgpisa que podera contribuir para a
divulgacao do fazer do psicélogo na instituicaopitatar, pois de acordo com Romano (1999

apud BAPTISTA, BAPTISTA e DIAS, 2010) a pesquisa nao réaupratica constante na
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atividade do psicologo hospitalar, uma vez que téc@ publicacdo e divulgacdo de seu

trabalho neste contexto.

Com relacdo aos sujeitos pesquisados, profissiodaissalude que atuam em
instituicbes hospitalares, percebe-se que estesrgmdrefletir sobre a pratica do psicélogo
hospitalar, podendo ainda rever e ampliar seu ré@mbalho em equipe de modo a atender o
paciente em sua integralidade. Um estudo realipad®Vild et. al. (2003apud TONETTO e
GOMES, 2007), indica que a falta de compreensgwataca do psicologo hospitalar € o fator
que mais influencia para o baixo indice de encaamrgnto de pacientes a tratamento
psicolégico. Diante disso, os autores destacaneaéamcia dos profissionais divulgarem e
esclarecerem as especificidades de sua profissdimd® campo hospitalar.

Foi propdsito deste estudo evidenciar aspectosioelais da equipe de saude, pois
como indica uma pesquisa realizada por Tonetto e&S0(2007), os profissionais de
Psicologia investigados consideraram que as questi@earquicas, o grau de importancia
atribuido pelos outros profissionais aos aspectoec®nais e o conhecimento sobre o
trabalho da Psicologia influenciam o modo como gbsgo hospitalar interage com o0s
demais membros da equipe de saude.

No decorrer desta pesquisa identificou-se que bhé&gmopublicacdes que enfatizam a
pratica do psicologo hospitalar na regido serrapaSdnta Catarina e fez-se necessario
aprofundar tal conhecimento de modo que fossentiidadas as demandas emergentes da
populacdo e monitorada a eficacia das praticasegoesendo produzidas. A obtencdo destes
dados podera contribuir ndo apenas para o desémeriio da Psicologia enquanto ciéncia e
profissdo, mas também para o desenvolvimento quctEs que estdo envoltos na saude da

sociedade serrana catarinense.
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Portanto, para que fosse possivel ampliar o comlegtdo sobre os aspectos

implicados no trabalho do psicélogo hospitalar, dedo geral mostrou-se necessario
caracterizar as percepcdes de profissionais dee gpiglatuam em organizacdes hospitalares,

na regiao serrana de Santa Catarina, acerca ahtoadio psiclogo neste contexto.

METODOLOGIA

Participaram da pesquisa dez (10) profissionaidrda da saude, independentemente
de sexo e idade, que realizavam atividades profiag pelo menos trés vezes por semana em
pelo menos uma das trés organizacOes hospitalareslade de Lages e ha no minimo dois
anos. Dentre estes profissionais, foram inclusosunwerso da pesquisa aqueles que
possuiam graduacdo em Enfermagem, Medicina, Figp&e Nutricdo e curso Técnico em
Enfermagem, pois, foi possivel observar a particaltato da pesquisadora com um hospital,
gue estes profissionais sdo aqueles que estames® cotidiano hospitalar.

Para escolha dos sujeitos que participaram da @@sqptou-se por realizar,
primeiramente, um sorteio aleatério a partir dosfigsionais de saude disponiveis na lista
telefénica. Contudo, nem todas as profissbes cearstana lista. Nestes casos, adotou-se
como critério a indicacdo de profissionais de satwmi® proximidade com as respectivas
areas.

Uma vez selecionados os sujeitos, foi formalizadmmtato com os profissionais, de
modo que pudessem ser esclarecidos junto a elebjesvos da pesquisa e averiguado o
interesse destes em participarem do estudo voiamtante. Agendou-se dia e horario,
conforme a disponibilidade dos sujeitos para quiepse ser realizada a coleta de dados, a

qual aconteceu por meio de um roteiro de entreseta-estruturado.
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As entrevistas foram realizadas em local combinadyiamente de acordo com o

conforto e facilidade de deslocamento dos partitgsm Inicialmente, foi apresentado aos
participantes da pesquisa o Termo de Consentingunte e Esclarecido — TCLE, no qual
constavam esclarecimentos sobre o conteludo da ipas@ujustificativa, os objetivos, 0s
procedimentos utilizados para a coleta de dadosjnfmsmacOes sobre 0s possiveis
desconfortos, riscos e beneficios, sobre o sigi® idformacdes e a liberdade de recusa em
participar da mesma. O TCLE foi lido pelos sujeiggsapds a concordancia dos mesmos,
efetuada a assinatura do termo e garantido o aatmimios sujeitos e demais direitos
preconizados pela Resolucédo 196/96 (e complemshi@doeConselho Nacional de Saude.

As entrevistas tiveram duracao de aproximadamehteiButos e nos casos em que 0S
sujeitos consentiram foram gravadas e, posteridenetranscritas para um melhor
aproveitamento e maior fidelidade aos dados ohtidos casos em que 0s participantes nao
concordaram com a gravacdo da entrevista, os dedlesados foram registrados pela
pesquisadora manualmente.

Os dados foram organizados e analisados a partihnddise Tematica, em que
segundo Minayo (2010, p.316), “fazer uma analisgateca consiste em descobrir 0s nucleos
de sentido que comp&em uma comunicacdo cuja presenfreqiéncia signifiquem alguma
coisa para 0 objetivo analitico visado”, sendo gquenidade de registro € denominada de
tema. Neste estudo, o que foi analisado néo estdaeionado a frequéncia das unidades de
significacdo no discurso dos participantes, mas aingcontribuicdo do enunciado para

compreensao do fenémeno estudado.
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APRESENTACAO E DISCUSSAO DOS RESULTADOS

A partir da analise dos dados obtidos por meio pErgepcdes dos sujeitos, foi
possivel elencar cinco categorias, sendo elas @ pappsicologo hospitalar; a relacéo entre a
equipe de saude e o psicologo hospitalar; melhar@msiderar no trabalho do psicologo nos
hospitais; atividades desenvolvidas pelo psicOluggpitalar; e aspectos positivos e negativos
na atuacdo do psicélogo nos hospitais. Entretgpam que os dados obtidos possam ser
discutidos de modo mais detalhado nesse relatcesigusa, 0 qual se configura como um

recorte do estudo original, somente as trés pran@ategorias serdo apresentadas.

O papel do psicologo hospitalar

Nesta categoria é possivel observar 0 que nagEroalos sujeitos se configura como
o0 papel do psicologo hospitalar, ou seja, 0 que @ercebem como atribuicbes dos
profissionais de Psicologia neste contexto.

Assim, os sujeitos indicaram como papel do psiablbgspitalar a orientacdo e o
esclarecimento do paciente e da familia que o aanhg o apoio ndo apenas ao paciente,
mas também ao familiar frente ao processo de labigpitdo e a reducdo da ansiedade do
paciente ou acompanhante/familiar diante da hdsg@itdéio e da doenca. Os sujeitos
destacaram ainda, o papel do psicélogo de faciitadesdo do paciente ao tratamento e
facilitar o entendimento, por parte da equipe, @spectos psicologicos do paciente,
contribuindo para uma compreenséao deste de uma fiotegral.

O papel do psicologo hospitalar de orientar e pr@gelarecimentos ao paciente foi
observado nas falas dos sujeitos relacionado dthbhsacdo, mas principalmente ao processo

de doenca, em que o profissional de Psicologiaursky estes, pode contribuir com
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informacdes acerca da enfermidade que o individtiovevenciando, destacando quais séo as

suas potencialidade e limitagbes naguele momeaixdiando-o na compreensao e, muitas
vezes, na resolucéo de conflitos intrapsiquicosmiectes do momento de vida pelo qual esta
passando. Deste modo, percebeu-se que muitas ¥gzssologo pode fornecer subsidio a
compreensao por parte do paciente sobre a doemcaivgncia através da psicoeducacao.
Segundo Cordioliet.al. (2008) neste tipo de intervencéo o psicélogo deixaciente ciente
da natureza e génese de seus sintomas, fornecefutmacdes acerca da doenca e do
tratamento, além de fornecer subsidios ao pagpameeque este possa controlar, diminuir, ou
evitar os sintomas apresentados.

Na mesma direcao indicada pelos sujeitos, Gora3@®l], ao relatar sua experiéncia
no que se refere a insercao do psicélogo no cando$ Hospitais Gerais, destaca que as
principais caracteristicas da pratica deste piiofisg € fornecer apoio, esclarecimento e
informacdes ao paciente pertinentes a sua doepigagadstico da mesma, além de esclarecer
aspectos referentes a hospitalizacao.

Com relacéo aos familiares que acompanham o padmspitalizado, a necessidade
de orientacdo do psicologo hospitalar foi observaakafalas de alguns dos sujeitos quando
estes percebem que o acompanhante “atrapalha’dosdimentos técnicos realizados com o
paciente ou dificultam os cuidados por falta deheaimento acerca da especificidade da
enfermidade ou das rotinas hospitalares.

Assim, alguns dos sujeitos destacaram a import&hzi@sclarecimento acerca dos
procedimentos técnicos realizados no contexto talapi ndo apenas para que O
acompanhante possa colaborar com a recuperacaactmie, mas também para que possa

confiar na equipe de saude, pois tendo em vistaduespitalizacdo representa uma situacao
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inusitada, observa-se que diante desta situacdamdia vivenciara diferentes niveis de

ansiedade oriundos do contato obrigatério com elifies profissionais, da exposicdo de
sentimentos e do temor ao desconhecido referemieigalmente ao tratamento de saude.
Diante disso, € comum que a familia apresente aedei que possa vir a acontecer ao
paciente, ou nao confie na equipe de saude (CHIANHO02003 apud STASSUN e
RADTKE, 2006). Neste sentido, a orientacdo do pegmw junto a familia do paciente
hospitalizado também se mostra relevante (STASSURABTKE, 2006), assim como o
apoio psicoldgico a ambos, paciente e sua famdiide ger um agente de mudanca adequado
no processo de internacao.

Diante disso, observou-se conforme a percepcasujesos, que o papel do psicélogo
também é fornecer apoio aos pacientes e aos fassilipie vivenciam a internacao hospitalar,
a qual se configura como uma situacao estressantaa@ba deixando fragilizado ndo apenas
0 paciente, mas também o acompanhante que pacbimao individuo hospitalizado este
momento de vida. Para Cordi@i.al. (2008), o apoio € utilizado junto aqueles sujedas
apresentam alguma situacao de crise, como pod®issiderada a situacao de hospitalizacéo,
na medida em que esta desencadeia reacfes deseesiepaciente e no familiar que o
acompanha. Assim, nas situacbes de crise, por ndeiointervencdes suportivas,
esclarecimento e auxilio na resolucao dos problengsscélogo visa recuperar ou reforcar as
defesas e capacidades que se encontram prejudictaissalta-se também que a psicoterapia
de apoio tem como objetivo a eliminacdo de sintomasomportamentos desadaptativos
(CORDIOLI; et.al.,2008).

E possivel considerar ainda, que o apoio configeraado apenas como uma

abordagem tedrica especifica, mas como uma postapéutica em que estaria implicita a
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qualidade da relacao terapéutica, onde o profiakimierece suporte ao paciente em todos os

momentos de expressdo de seu mundo psiquico, tagtelas horas em que ele se mostra
mais fragilizado, quanto nos momentos em que detmeosga capacidade desight (quando

0 paciente se da conta de alguma informacdo queerd nao tinha observado ou
compreendido) preservada (RODRIGUES e HUTZ, 2008).

Diante disso, constata-se que na percepcao dagsuwepsicologo se configura como
um continente as angustias e sentimentos dos pexierseus familiares frente ao processo de
doenca e hospitalizacédo. Valansi e Morsch (2004}adam o papel do psicélogo de ser
continente das angustias referentes ao contextpithles no caso de familiares que
acompanham os bebés nas UTIs-Neonatais, sendooqrereber este apoio os familiares
estardo aptos a ‘ressignificar’ a experiéncia dwda enfrentar a situacéo ora encarada como
ameacadora, de forma mais adaptativa. Contudoyvahsee que tal compreensédo pode ser
estendida tanto para o contexto das UTIs, quantm @& outros setores dos hospitais e ndo
apenas com os familiares, mas também com os pesidaste apoio ocorrera por meio do
didlogo e, principalmente, por meio de um espacestgeta que possibilite a estes individuos
o acolhimento. A partir da percepcéo dos sujeégqmssivel considerar também que o apoio é
uma das estratégias que podera contribuir com &ome&lno estado geral de saude do
paciente ou na reducao da ansiedade deste e d@fami

Ao encontro desta perspectiva, Venancio (2004) vasae a partir de estudos
realizados com pacientes oncoldgicos, que aqualdsrmies submetidos ao acompanhamento
psicolégico obtiveram alguns ganhos durante ortratdo do cancer, dentre eles a melhora no
estado geral de saude e na qualidade de vida, wiemtolerancia aos efeitos colaterais do

tratamento e melhorias na comunicacéo entre pacifarilia e equipe. As decorréncias séo
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positivas tanto no que diz respeito aos aspectaxiemais, quanto aos sintomas fisicos do

paciente. Dentre os aspectos emocionais citadosgokbdr estd a ansiedade, a qual pode ser
reduzida a partir da intervencao do psicélogo hakgi

Os profissionais de saude entrevistados indicayaena contribuicdo do psicologo
hospitalar para a reducdo da ansiedade, por vézessultado de outras intervencdes
realizadas por este tais como, a orientacdo, @resginento e 0 apoio aos pacientes. O
fendmeno da ansiedade pode ser caracterizado ele8es neuroendocrinoldgicas que o
individuo apresenta diante de uma situacao objaiivasubjetiva de perigo. Através da
discussdo com o paciente sobre suas preocupacfesetacdo a natureza da doenca, o
diagndstico e a forma de tratamento, ou seja, @0 oa clarificacdo das duvidas e confusdes
acerca da situacdo que esta vivenciando, o psizqode promover habilidades do paciente
para que a ansiedade deste seja minimizada (ANDRADID).

Os sujeitos indicaram ainda que o papel do pggoolte contribuir para reducdo da
ansiedade no contexto hospitalar ndo se volta apemgaciente, mas aos seus familiares,
sendo que estes ultimos foram mais evidenciadass ljeitos, principalmente no caso de
internamentos infantis, em que a ansiedade das éndesonstrada de modo mais explicito a
equipe de saude. Assim, haja vista a importancga p#peéis parentais para o0 ajustamento
social e psicoldgico da crianca durante a hosp#efio seja qual for a sua idade, a atuacéo do
psicologo no sentido de minimizar a ansiedade @astambém pode contribuir para o bem
estar de todos envolvidos no processo de hospitdi e facilitar a adesdo ao tratamento
(OLIVEIRA e COLLET, 1999).

De acordo com a equipe de saude, para que o pad¢erha uma maior adesédo ao

tratamento o psicologo hospitalar pode atuar n@oagppara orienta-lo acerca da necessidade
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dos procedimentos realizados ou dietas alimenfaestritas, mas no sentido de promover a

reflexdo do paciente acerca da importancia da slabaracdo para a recuperacao de sua
saude e de sua responsabilidade nesse cuidadg@omssmo. Segundo um estudo realizado
por Oliveira e Gomes (2004) com pacientes portaddeedoencas organicas cronicas desde a
infancia e que se submetiam a tratamento ambuditoaqueles individuos que eram
atendidos pelo servico de Psicologia apresentarathamcomunicacdo com seu médico e
maior adeséo ao tratamento.

Além disso, de acordo com a percepcao dos sujatpaciente hospitalizado néo se
configura como um corpo a ser tratado em seus tspisicos, mas eles partem do principio
de que o ser humano é uma totalidade envolvendpocermente, ou aspectos fisicos,
psicoldgicos e sociais, 0s quais se interrelaciod@ste sentido, facilitar o entendimento da
equipe multiprofissional de saude acerca dos aspepsicologicos do paciente, para
esclarecer as possiveis interacdes entre psigoma 13a manifestacdo das doencas, também
pode ser um dos papéis do psicélogo hospitalar. WBmaconsiderando mente e corpo como
uma unidade e nédo instancias separadas € posfimehrague ambos sofrem influéncias
muatuas, inclusive sobre a saude e a doenca (HISRDB3).

Outro aspecto indicado pela equipe de salude dieitesao esclarecimento, por parte
do psicélogo, dos aspectos emocionais ou caraatassde personalidade do paciente no
sentido de fornecer subsidios aos outros profiagode saude sobre a melhor forma de
abordar o paciente. Para Ismael (2005), acompankaolucdo do paciente quanto aos seus
aspectos emocionais desencadeados pela doencariacipgb objetivo do trabalho do
psicologo hospitalar, sendo que a partir deste paahmamento, o profissional podera

instrumentalizar a equipe de saude para que almrpaciente de forma mais assertiva.
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Assim, observa-se que a forma como a equipe desatatage torna-se um fator importante

no cuidado ao paciente hospitalizado.

A relacdo entre a equipe de saude e o psicologo pibalar

A partir dos dados pbde-se perceber que, na malasavezes, a interacdo entre a
equipe de saude ocorre de maneira multidiscipkngue a interacdo de forma mais direta
com o profissional de psicologia em especifico macasionalmente quando observada a
necessidade de esclarecer algum aspecto psicoldgipgaciente que esta sendo atendido, mas
sem que esta troca de conhecimentos e informagies farte de uma rotina na pratica
hospitalar. A interacdo entre a equipe de saudamibiente hospitalar foi ressaltada por
Chiattone (2002), a qual considera que as equigtesdisciplinares de atencdo a saude ainda
mostram-se como um desafio a ser alcancado palfisgonais de saude.

A Unica situacdo em que os sujeitos fizeram ret@aéaobre uma maior interacéo
interdisciplinar entre o psicologo e os demais ipsifnais de saude foi no atendimento a
pacientes que passam por avaliagdo para encamintwae cirurgia bariatrica. De acordo
com Almeida (2000), trabalhar em uma equipe inseiglinar implica na possibilidade do
didlogo entre os varios profissionais que compdeequape e que em varios momentos se
deparam com interfaces entre suas praticas, memmdo tada um as especificidades de seu
saber. Neste sentido, para que a interacdo intgsliiar da equipe de saude que atua no
hospital se efetive na pratica, faz-se necessai® a hegemonia do saber médico seja
questionada, substituindo a relacéo hierarquica peérlocucdo entre os diversos saberes.

Diante disso, o psicoélogo tem um papel importantemedida em que podera favorecer o
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funcionamento da equipe de modo interdisciplinacilitando a comunicacdo entre seus

membros.

Nos outros setores do hospital que ndo o ambuadiéricirurgia bariatrica, observou-
se que a relacdo entre a equipe por vezes ficeatimiao encaminhamento, o qual é feito
através de prescricdo médica. Deste modo, obsee/on- predominio de uma relacéo
hierarquica na equipe de saude, o que pode ddrcalestabelecimento de uma relagao linear
e com maior interacdo entre os profissionais. AtBsso, a equipe de saude destacou que
outro aspecto que limita a interacao entre o pegwk os demais profissionais de saude é a
propria postura deste profissional que, muitas ez2&0 se faz presente nos setores e também
nao busca a interacdo com a equipe de saude.

Ao abordar sobre as equipes interdisciplinaressalgde, Santos e Cutolo (2004)
enfatizam que o desafio para a efetivacdo dessaipesqesta na propria formacao dos
profissionais, a qual ndo privilegia a interacatveeas diversas profissbes da saude através de
um espaco comum de atuacdo que permita a trocanthe@mento e a acdo coordenada em
prol de objetivos comuns. As implicagcbes disso podser a precariedade no
desenvolvimento de habilidades de integracdo e omagBo entre os profissionais de saude,
0 que se torna um aspecto negativo a efetivacadrat@lho realizado em equipe nos

hospitais, aspecto este que precisa ser melhorado.

Melhorias a considerar no trabalho do psicologo nolsospitais
A partir das experiéncias que vivenciam no cowltdxispitalar, os profissionais de
saude entrevistados destacaram algumas melhodassé&ias ao trabalho do psicologo nesta

area tais como, o maior numero de profissionaisPdieologia para atender a demanda
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hospitalar, a necessidade de ampliar as possithdglade insercdo do psicologo neste

contexto, a necessidade de maior divulgacdo dablBgia Hospitalar e a necessidade de
maior interacdo entre os profissionais de saudetyism nos hospitais.

De acordo com a percepc¢ao da equipe de saudeguyeu@ psicologo possa atender a
toda a demanda que se apresenta no contexto hasstja no atendimento ao paciente, ao
familiar ou ao funcionario € necessario aumentquantidade destes profissionais inseridos
na equipe de saude, pois o que o0s sujeitos obsarngma em funcdo da quantidade reduzida
de psicologos, estes ndo conseguem desenvolverrda satisfatoria todas as possibilidades
de intervencéo.

A partir de um estudo empirico sobre a insercapsimdlogo em hospitais da Grande
Floriandpolis, Marcon, Luna e Lisbda (2004) indicama defasagem quanto aos servi¢os de
Psicologia nos hospitais para atender a demangepmaacdo, o que pode ser atribuido ao
baixo niamero de profissionais contratados formatmehem como a falta de concursos
publicos no estado de Santa Catarina pra esteofopge evidencia a necessidade da insercao
de maior niumero de psicologos nestes contextos.

Neste sentido, devido ao numero reduzido de profiass 0s sujeitos observaram que
0 psicélogo hospitalar acaba priorizando o atendime@o paciente ou atuando em focos
limitados, muitas vezes se restringindo aos endsanmientos recebidos, as situacfes de crise
e emergéncia, ou aquelas consideradas de maiadguavpela equipe de saude, como por
exemplo, o atendimento a pacientes oncologicosiepi@s internados nas UTIs, ou nas
Unidades para Tratamento de Queimados, o0 atendmantdolescentes gravidas, o
atendimento a familia nos casos de criancas nasgdaEmaturas, ou com ma formacao

congénita, além de situacdes de perda e luto. Ag@meebeu-se que intervencdes que visem
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mais do que a recuperacédo, a prevencao e a prondecdaude, muitas vezes ficam como

secundarias. Ressalta-se que para que o psicoOlogea pdesenvolver acdes voltadas a
prevencdo e a promoc¢do de saude e qualidade deewidama perspectiva ampla que vai
além da atenuacdo de sofrimento e compensacaonds,daostra-se necessario o preparo
deste profissional desde a sua formacéo (BOTCa¥EL., 2007).

Os sujeitos destacaram ainda que o maior niumegsidélogos nos hospitais pode
nao apenas ampliar as possibilidades de intervetgste em diferentes niveis, mas também
atender a demanda hospitalar de modo ininterruiquisy a ampliagcdo da carga horaria do
servico de Psicologia no hospital.

De acordo com o estudo realizado poregal., (2005) sobre o perfil dos psicologos
hospitalares de Recife, 32% dos profissionais eistaglos consideraram a carga horaria de
trabalho insuficiente para atender a demanda quapesenta neste contexto. Contudo, os
autores nao indicam sugestfdes do que pode septeidoque ocorram mudancas com relagcéo
ao melhor atendimento da demanda hospitalar, neasapessaltam que se mostra necessario
uma maior atencdo das autoridades governamentaisrelacdo a este aspecto. Um dos
fatores que poderia contribuir para o atendimer® mecessidades que se apresentam nos
hospitais seria a ampliacdo das possibilidadess#g¢ao do psicologo neste contexto.

Os sujeitos indicaram a necessidade de ampligossibilidades de intervencao do
psicologo no contexto hospitalar, ndo apenas nosguefere aos niveis de intervencdo, mas
também no que diz respeito a necessidade de ampliracdo naqueles hospitais em que o
profissional de Psicologia ndo esta inserido enogools setores, ou Nos casos em que O

psicologo ndo é contratado formalmente e realizaaptrabalho voluntario.
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Além disso, outro aspecto que pode dificultar seigdo do psicologo hospitalar, de

acordo com a percepcao dos sujeitos, é a faltapuleecimento acerca da especificidade de
atuacao deste profissional neste contexto, o gemrsia a necessidade de maior divulgacao
da Psicologia Hospitalar.

A percepcdo dos sujeitos de que ha a necessidadend maior divulgacdo da
Psicologia Hospitalar diz respeito tanto a reaipade pesquisas que registrem as praticas
realizadas pelo Psicélogo no contexto hospitadivelguem o papel deste profissional nesta
area, quanto a postura do proprio psicologo, o podé esclarecer sobre as possibilidades de
intervencdo no contexto em que atua, contribuind@ @ divulgacdo de sua profisséao e
consequente ampliacdo de suas praticas.

Uma vez que a Psicologia Hospitalar € um campo ahdecimento relativamente
novo e que as publicacdes cientificas brasileicasca do tema ainda sdo escassas, torna-se
relevante que os profissionais que atuam nessa divelguem suas praticas atraves de
pesquisas, ou mesmo no cotidiano de sua profiFSAOIGARO E SEBASTIANI, 2003;
CAMPOS, 1995), desenvolvendo dentre outras halbidisea capacidade para justificar de
modo claro e objetivo os procedimentos técnicokzeaos e as especificidades da sua pratica
no contexto hospitalar (TONETTO e GOMES, 2007).

Além da necessidade de maior divulgacdo da pg@olwospitalar, a equipe de saude
considerou necessaria uma maior interacao entprafissionais de saude, haja visjae a
pratica destes profissionais, na maioria das veses,da através de uma interacdo
multidisciplinar. Entretanto, os sujeitos indicaramrmecessidade de superacdo deste modelo

para uma pratica interdisciplinar, em que os conmmttos das diversas areas possam se
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complementar em prol do atendimento integral doepée hospitalizado, ou mesmo do

familiar que o acompanha.

Assim, constatou-se que as equipes de saude cara ats hospitais estdo, por vezes,
despreparadas para atuar de modo interdisciplingue indica a necessidade de mudancas,
uma vez que esta forma de organizacdo da equipggpdomover ndo apenas a melhoria na
assisténcia ao paciente, contribuindo para a atedeéte de forma mais humanizada, mas
também para a melhoria das proprias relacdes mfesgionais (CREPALDI, 1999).

Deste modo, observou-se que as percepc¢des dassimodis de saude que atuam em
organizacdes hospitalares acerca do trabalho d6élpgo neste contexto sdo complexas, uma
vez que sdo pautadas tanto nas relacdes de trabstihloelecidas nas equipes, quanto no
conhecimento que 0s sujeitos possuem a respeitBsdmlogia e das possibilidades de
intervencao do psicologo nos hospitais. Assim alesse que este relato de pesquisa podera
contribuir para a divulgacédo das especificidadeprdéica do psicologo hospitalar, podendo
ainda contribuir para melhorias das praticas dégsionais de saude comprometidos com a

humanizagéo e a ética em seu fazer.
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