PROJETO DE ACOLHIMENTO E HUMANIZACAO PARA ACOMPANHNTES:
A INSER(;AO DO SERVICO SOCIAL E DA ENFERMAGEM DE UMA
INSTITUIQAO FEDERAL DE GRANDE PORTE.

Uma proposta de atuacdo humanizada.
RESUMO:

O presente trabalho descreve a pratica do Assistantial e da Enfermeira no
atendimento a familiares e acompanhantes de pasienternados em um hospital
Federal Universitario no Rio de Janeiro utilizarmdeono ferramenta metodologica uma
reunido semanal realizada com esses acompanhansesvio de internacdes clinicas.
Essa atuacado € fundamentada no Programa Naciokhlrdanizagdo do Ministério da
Saude, no Cédigo de Etica Profissional do Assist&ucial e do Enfermeiro e na
discusséo de temas emergentes do cotidiano dogsmde hospitalizacao.

Levando em conta que essa proposta de atuacaartazdm Plano de Meta da
Instituicdo sendo esse projeto uma extensao nadmnagde Humanizacgéo Institucional
existente, onde com as reunifes sdo enviados @adsse programa para uma melhor
qualidade no atendimento prestado nessa UnidadatBias.

Considerando que o Assistente Social e o Enfernsé@incos profissionais que se
apresentam como 0s principais elos de ligacdo @aiteente, familia e instituicdo de
saude esse trabalho possui como objetivos desemvatividades com orientagfes e
educacdo em saude, baseando-se no tripé que revitestituicdo: Ensino > Pesquisa-
>Assisténcia, obter uma melhor qualidade no ateediiop a diminuicdo da
contaminagao cruzada, reducéo da permanéncia danfgoa instituicdo, promocgéao de
melhor qualidade de vida e o fortalecimento e alditAo de todas as iniciativas de
humanizacéo existente na rede hospitalar publisare@ultados obtidos até entdo sao:
diminuicdo de queixas a ouvidoria; maior nimercadempanhantes orientados sobre
direitos e deveresmaior controle deinfeccdo por transmissbes cruzadas nas
enfermarias; aumento de doadores de sangue e cedogéconflitos existentes entre

familia e equipe.
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PALAVRAS CHAVES: Servico Social, Enfermagem, Humanizacdo e Edwucaga

Saude.

I-INTRODUCAO:

Definicdo de Humanizacéao:

HUMANIZACAO — S.f. Ato ou efeito de humanizar(se).

HUMANIZAR — V.t.d. 1. Tornar humano; dar condicdo humana a; dmam
2. Tornar benévolo, afavel tratavel; 3. Fazer adlghabitos
sociais polidos; civilizar.

HUMANO — ( Do latim humanu.) Adj. 1. Pertencente ou relatao homem; 2.

Bondoso, humanitario.

Segundo o Programa Nacional de Humanizacdo da t&ssia Hospitalar
(PNHAH), o Humano é o que difere o ser humano dareza e dos animais; é que seu
corpo biolégico é capturado desde sua formacaoparrede de imagens e palavras, que
vao desde o primeiro contato materno até o sd€iafio essas imagens e linguagens que
vao caracterizando o desenvolvimento biolégico, prsilta em um ser humano com
funcionamento e modo de ser singulares.

Em 2002 o Ministério da Saude, na gestdo do minikhsé Serra, apresentou o
Programa Nacional de Humanizagao da Assisténcipitatesr, contando com o apoio das
secretarias estaduais e municipais de saude emptidoe com 0 objetivo de buscar
estratégias que possibilitem a melhoria do coritatbano entre o profissional de salude e
0 usuario, visando um melhor funcionamento do BiatBlacional de Saude.

Com base nesses preceilngnanizar na saude também pode ser entendido como
garantia da palavra e a sua dignidade ética, oa, sgmunicacdo e humanizacdo
caminham juntas, pois dependem da capacidade déagé$ala, e do dialogo com os
semelhantes.

Dentro deste Programa de Humanizacao, uma dasniamtas preconizadas pelo
Ministério da Saude como integrante do processoaalhoria da qualidade dos servi¢os
de saude é o acolhimento, definido como “uma agéiaotassistencial que pressupde a
mudanca da relacdo profissional/usuario e sua sedéal através de parametros

técnicosgticos, humanitarios e de solidariedade, reconliiecerusuario como sujeito e



participante ativo no processo de producido da $aMKNISTERIO DA SAUDE,
2004, p.5).

O programa de Humanizacao Institucional no Hospitaversitario Clementino
Fraga Filho (HUCFF) iniciou-se em 2000, tendo commea das premissas principais
efetivar os direitos dos pacientes de acordo cogueo prega a Carta dos Direitos dos
Usuarios da Saude elaborada pelo Ministério da&awmConselho Nacional de Saude.

1. Todo cidaddo tem direito ao acesso ordenadaganmado aos sistemas de saude.
2. Todo cidaddo tem direito a tratamento adequadefe@ivo para seu problema.
3. Todo cidadao tem direito ao atendimento humaeizacolhedor e livre de qualquer
discriminacéo.

4. Todo cidadéo tem direito a atendimento que reEspesua pessoa, seus valores e seus
direitos.

5. Todo cidaddo também tem responsabilidades pagasqu tratamento aconteca da
forma adequada.

6. Todo cidaddo tem direito ao comprometimento gestores da saude para que 0S
principios anteriores sejam cumpridos.

A idéia do grupo com acompanhantes surgiu no arRD@2, a partir da existéncia
de muitas queixas a ouvidoria da instituicdo emstice quanto a problemas de
relacionamento entre profissionais e pacientes e altm indice de infec¢bes por
microorganismos multiresistentes transmitidos &gsawlo contato com pacientes
colonizados assim como seus utensilios e mobiiaRercebemos que essa problematica
era decorrente da falta de informacgéo prestadaemsipanhantes da instituicdo e das
condi¢des estruturais e organizacionais desfaviwdara os profissionais, pacientes e
acompanhantes; tornando o atendimento desumangasm qualidade, onde muitas
vezes profissionais, acompanhantes e usuariosiaetan-se de forma impessoal,
desrespeitosa e por vezes agressiva, agravandsiuagdo que ja se demonstra precaria.
Assim em parceria com o servico de enfermagemy-ggoum projeto de educacdo em
satde, tendo como base os preceitos do PNHAH, madte Etica profissional do
Assistente Social e da Enfermagem, para a gararde@mocratizacédo das informacdes e
mecanismos para melhorar a relacdo com os usuarosnstituicdo de 1988 ,que prega
pela universalidade do direito a saude, assim camecessidade de operacionalizar a
melhoria da qualidade do atendimento no 9° andagndo atender e entender as
expectativas dos pacientes e acompanhantes not&ldgpiversitario Clementino Fraga
Filho. O grupo ocorre semanalmente no 9° andaguadas-feiras das 09:00 as 10:30 na
sala de humanizacao do andar. Desde Novembro & 200tamos com a participacao

do Chefe médico responséavel pela Clinica Médica) 8Da partir de Abril 2009 a



participacdo de um fisioterapeuta, para agregarqaipe de Assistente social e

Enfermeiras (chefes dos postos 9B e D e CCIH).

O principal objetivo do projeto é atuar junto agsrapanhantes, demonstrando

a relevancia da sua participacdo no processo sdddaga e tratamento do paciente. E

trabalhada a discussdo da realidade hospitalaingpartancia do acompanhamento.

Acolher é dar acolhida, admitir, aceitar, dar oosiddar crédito a, agasalhar, receber,
atender, admitir (FERREIRA, 1975).

De acordo com a politica nacional de Humanizacadvidustério da Saude

(2007), a presenca do acompanhante é importante:

Para melhor captar os dados do contexto de viddogmte e do momento
existencial por ele vivido, possibilitando um diagtico abrangente.

Para ajudar na identificacdo das necessidades elttede, por meio de outras
informacdes fornecidas pelos familiares, compormuadgo dos seus principais
problemas, a fim de facilitar a elaboracéo do podjerapéutico.

Para manter a inser¢ao social do doente durardestsda internagao.

Para permitir, desde o inicio, a integracado do pamante e dos familiares no
processo das mudangas provocadas pelo motivo eélaaggo e das limitagbes
advindas da enfermidade.

Para incluir, desde o inicio da internacdo, a codad® no processo dos
cuidados com a pessoa doente, aumentando a autm@sia e a dos seus

cuidadores.

Para a equipe orientar os membros da familia quemg®eu papel de cuidadores
leigos, que podem aprender algumas técnicas pamatimuidade do cuidado em

casa.

Para permitir que a pessoa internada percebaiaipactio dos familiares no seu
tratamento.

Para colaborar na observacdo das alteragfes nooqeladco e comunica-las a

equipe.

Para fortalecer, na pessoa doente, a sua identidsdeal e sua auto-estima.

O Servigco Social atua como o principal articuladarrelacado familia, equipe e

instituicdo, tendo como um dos objetivos principaiformar e socializar as regras



institucionais, assim como, contribuir para a gaaamos direitos e deveres dos
acompanhantes. O Enfermeiro fornece orientacfe® solprocesso saude-doenca e da
rotina hospitalar, composicdo e atribuicbes da pmjuie enfermagem e medidas que
contribuem para o controle da infec¢cdo cruzada erdermarias. O meédico fornece
orientacBes sobre o tratamento administrado, examefrca as medidas em relacéo ao
cuidado e controle das infecgdes.

O que apresentaremos é o0 resultado da experiérasdiva no Hospital
Universitario Clementino Fraga Filho, onde descmey® a dinamica realizada e os
resultados obtidos até entéo,

E um trabalho que mesmo ha algum tempo implemergsth sempre em fase de

analise e avaliagéo, suscetivel a mudancas.

[I-DESENVOLVIMENTO:
O projeto foi idealizado para alcancar as seguimisis e objetivos:
Metas:
* Integrar todos os andares de internagao no procksacolhimento e
humanizagcéo aos acompanhantes de pacientes irdiemadHUCFF;
* Desenvolver um trabalho de humanizacdo e acolhomenm os
profissionais que lidam diretamente com o pacientea familia

(enfermeiros, auxiliares e técnicos de enfermagem).

Objetivos:
Geral:

e Trabalhar a importancia do papel do acompanhantprocesso de
tratamento do paciente.
Especificos:

* Debater a questdo do que é ser acompanhante;

» Abrir espago para escuta, orientagéo e reflexao;

* Possibilitar a discussao das questfes trazidagpgho;

« Esclarecer direitos e deveres do acompanhante r&&HRD

* Melhorar a interacdo acompanhante/equipe multgliseir visando o
conforto do paciente durante sua permanéncia H&uiQao;

» Fortalecer o tratamento, estimulando a participatéa da familia,;



» Propiciar educac¢ao em saude no HUCFF;

* Socializar as informagbes aumentando 0 compromisks
acompanhantes e o nivel de conscientizacao;

* Integrar todos os setores no processo de assstBaomanizada aos

pacientes e acompanhantes.

Populacao Alvo:

Acompanhantes dos pacientes internados na ClMidica do 9°

andar, aberta também a outros andares.

Metodologia:

O trabalho é desenvolvido através de reunifes ampogde acompanhantes,
para atingir os objetivos acima, com a participagéieta da equipe multidisciplinar
(Assistente Social, Enfermeiros, Médico, fisiotenaga, Programa de Humanizacéo,
nutricdo, académicos de Servico Social e Enfermggdimdos os encontros séo
registrados em livro ata. A dinamica ocorre atrasiéssugestbes da equipe e dos
préprios acompanhantes para uma melhor abordagesentimo de educar e orienta-
los quanto as normas e rotinas do HUCFF, tendo dmase a educacdo em saude.

A reunido inicia-se com a distribuicdo de cartilhde acompanhante pelo
Assistente social e académicos de Servico Soaieahog de discussdo onde ha uma
interacdo entre Servico Social e Enfermagem, no spueefere as orientacdes sobre
infecgcdo hospitalar e demais questdes levantaddse sdireitos e deveres do
acompanhante. Todas as demandas apresentadascs@ola® em discussédo e na medida
do possivel tentamos dar resolutividade encamirhaad setor e/ou profissional

competente. Utilizamos recursos audiovisuais, diodsnde grupo e exercicios de



relaxamento e alongamento com o0 objetivo de amemigadificuldades que ter um
alguém internado proporciona, pois acreditamos quem cuida também precisa de

cuidados e atengao.

l1I-CONCLUSAO
A experiéncia desse trabalho demonstrou a impadéaste pratica educativa no
processo saude/doenca e o Servigco Social tém uel fueq@iamental neste processo, em
consonancia ao Cédigo de Etica profissional, nég&r®. A pratica educativa contribui
para a mudanca, ampliacdo e percepcéo da populagaoca dos servicos oferecidos. O
Servigo Social e a Enfermagem atuam com base rentgardos direitos basicos de
cidadania, democracia, justica social, equidademsanizacdo. Levando os usuérios a
reflexdo e o entendimento de que é ser acompanhamemelhora no atendimento e
relacionamento entre acompanhante e equipe de.saude
Os resultados obtidos até entéo séo:
* Diminuicdo de queixas a ouvidoria;
* Maior numero de acompanhantes orientados sobri¢éodieedeveres;
» Maior controleda infeccéo por transmissdes cruzadas e contato;
« Aumento de doadores de sangue;
» Adeséo de outros membros da equipe (médico, fisipteita);
* Reducao dos conflitos existentes entre familiaugpeq
As avaliacdes desse projeto sdo realizadas a plartobservacdes, visitas as
enfermarias e reuniées entre o Servico Social, déédia Chefia de Enfermagem,
no intuito de buscar solucbes para as demandasspesh prol de um bom

atendimento da equipe multidisciplinar.

2 Art.5°8C: “Democratizar as informacdes e o0 acessoprogramas disponiveis no espaco
institucional, como um dos mecanismos indispens&@articipacdo dos usuarios”.
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