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RESUMO

A comunicagdo de mas noticias é uma dificil e importante tarefa da equipe de satide. Na Obstetricia, essa questao torna-se ainda mais complexa,
pois esse cenario, que representa vida, vai de encontro as expectativas das mulheres, familiares e profissionais envolvidos. O estudo teve o
objetivo de realizar uma andlise reflexiva sobre a atuagdo do enfermeiro na comunicagido de més noticias no cendrio de cuidados obstétricos.
Trata-se de estudo reflexivo para contribuir para o aprofundamento do tema na area da saude. A noticia dificil é permeada de significados
responsaveis por reagdes em todos os envolvidos, principalmente quando vinculada a presenca inexoravel da morte. Os enfermeiros aprendem
na academia a auxiliar no processo de nascimento e de cura e nao a lidar com situagdes de perdas ou de morte. A comunicagao de noticias
dificeis pode desencadear emogdes que deixam o ouvinte incapaz de assimilar toda a conversa, portanto, a acolhida e o tempo de elaboragao
sdo fundamentais. Essa comunicagao requer entrosamento da equipe entre si, com a mulher e sua familia. Ha lacunas nas pesquisas cientificas
que evidenciam a enfermagem como comunicadora de mas noticias e apoiadora desse processo de enfrentamento.

Palavras-chave: Comunicagéo; Comunicagdo em Salde; Cuidados de Enfermagem; Enfermagem Obstétrica; Adaptagdo; Pesar.

ABSTRACT

Communication of bad news is a difficult and important task of the health team. In obstetrics, this issue becomes even more complex because this
scenario, which represents life, involves the expectations of women, families and the professionals involved. The study aimed to perform a reflective
analysis about the work of nurses in communicating bad news in the context of obstetric care. This reflective study has the purpose to contribute
for a better understanding about this important matter in the health area. Hard news are permeated with meanings responsible for reactions in
everyone involved, especially when the news is linked to the inexorable presence of death. During academic training, nurses learn to assist in the
birth and healing process but not to deal with situations of loss or death. Communication of bad news can trigger emotions that leave the listener
unable to assimilate the whole conversation. Thus, hosting and time for preparation are fundamental. This communication demand integration
between team members, and with the woman and her family. There are gaps in scientific research showing nursing as a communicator of bad
news and supporter of this coping process.
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A comunicagdo de mas noticias pelo enfermeiro no cenario do cuidado obstétrico

RESUMEN

Comunicar una mala noticia es una tarea dificil e importante para el personal de salud. En el contexto de la obstetricia este problema se hace atin
mds complejo porque este escenario, que representa vida, choca con las expectativas de las mujeres, familiares y profesionales involucrados. El presente
estudio tuvo como objetivo realizar un andlisis de reflexion sobre el trabajo de los enfermeros en la comunicacién de malas noticias en el ambito de la
atencion obstétrica. Se trata de un estudio de reflexion con miras a contribuir al tema de la salud. La dificil noticia esta impregnada de significados
responsables de las reacciones de todos los involucrados, especialmente cuando estan vinculadas a la presencia inexorable de la muerte. En las escuelas
los enfermeros aprenden a ayudar en el nacimiento y en el proceso de cura pero no aprenden a manejar situaciones de pérdida o muerte. Comunicar
malas noticias puede desencadenar emociones que dejan al oyente incapaz de asimilar toda la conversacion, por lo cual la acogida y el tiempo de
elaboracion son fundamentales. Dicha comunicacion requiere una buena relacion entre el personal en si, la mujer y su familia. En la investigacién

cientifica hay blancos en lo referente al enfermero como comunicador de malas noticias y partidario de este proceso de afrontamiento.

Palabras clave: Comunicacion; Comunicacion en Salud; Atencion de Enfermeria; Enfermeria Obstétrica; Adaptacion; Pesar.

INTRODUCAO

A comunicacgdo para a assisténcia a saude é fundamen-
tal nas relacdes humanas, seja interprofissional ou profissional-
-paciente-familia. O ato de se relacionar é estar com o outro,
utilizando as habilidades de comunicagéo, verbal e ndo verbal,
permitindo ao individuo trocar mensagens, tornando a comu-
nicacdo um elemento fundamental na relacio humana e um
componente essencial do cuidado."* A comunicacao permite ao
sujeito utilizar as suas proprias experiéncias para fazer julgamen-
tos a respeito da informacéo, para s entdo fazer uso de acor-
do com o sentido que tem para ele, em cada situacgédo vivida."?

A comunicacdo da-se de varias formas e por inimeros
motivos. Na area da saide ela pode ser utilizada para a promo-
¢do da salde, para a prevencdo de doengas, para a educagdo
ou para o planejamento em situacio de saide.* E caracteriza-
da como uma ferramenta de trabalho que coloca o profissional
de saude diante da sua propria percepcio, diante da realidade
dos demais envolvidos.”

Na pratica assistencial da enfermagem, a comunicagdo
constitui um instrumento basico para o cuidado e primordial
para a formacdo do vinculo enfermeiro-paciente. A comuni-
cagdo de uma noticia pode mudar a situagédo dos envolvidos
para melhor ou para pior. A utilizagdo de técnicas e estratégias
adequadas de comunicagéo interpessoal pelos profissionais de
salde é uma medida terapéutica eficaz, consentindo ao pa-
ciente compartilhar seus temores, duvidas e sofrimentos, con-
tribuindo para a redugao do estresse psicoldgico e garantindo,
assim, a manifestacio da autonomia do paciente.*®

Visto que a enfermagem acompanha todo o processo de
viver humano, desde o nascimento até o processo de morte
e morrer®, a comunicacdo de mas noticias também faz parte
das atribuigoes dessa equipe. A ma noticia em satide pode ser
conceituada como qualquer conhecimento que proporcione
desequilibrio negativo no receptor.>”® A transmissdo de mas
noticias é uma tarefa com grau de dificuldade bastante eleva-
do e exige conhecimento aprofundado dentro de cada especi-
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ficidade para a escolha de como compartilhar o conhecimen-
to”® por parte do enfermeiro, sendo essa tomada de decisdo
sempre contextual.

Assim, na Obstetricia, a noticia da morte talvez seja tida
como a mais dificil noticia a ser transmitida. De forma geral,
essa situagao traz uma inversdo de expectativas e proporciona
sentimentos contraditérios, visto que um cenario de cuidado
que significara vida é ressignificado, trazendo sentimentos de
angUstia, tristeza, impoténcia, culpa, frustracdo com a finitude,
para os pacientes e para os cuidadores.®® E por essa razio que a
transmiss&o de noticias dificeis em satide na Obstetricia torna-
-se uma tarefa ainda mais complicada, indo de encontro as ex-
pectativas das mulheres, seus familiares e profissionais.

Como motivagdo para a elaboracdo dessa reflexdo sobre
a comunicacao de mas noticias pelo enfermeiro no cenéario de
cuidado obstétrico, podem ser propostas duas principais ra-
z0es: as dificuldades dessa atribuicdo no cotidiano de cuidado
do enfermeiro e a escassez de producdes cientificas especificas
sobre o tema para a equipe de enfermagem em Obstetricia.

Quando a exposi¢do de mas noticias nessa area de atua-
gdo ocorre, levantam-se questdes como o que deve ser dito,
quem deve dar as informagdes, como e quando elas devem
ser ditas, para quem devem ser ditas. Isso porque a natureza
do processo de comunicagio exige que o enfermeiro tome de-
cisbes constantemente sobre esses aspectos, de acordo com a
singularidade de cada caso.

Estes sdo alguns dos questionamentos dos enfermeiros
que lidam com essa tarefa em seu cotidiano, principalmente
quando eles sdo portadores de noticias dificeis num ambiente
onde o que se espera é vida, como em uma situagéo de acolhi-
mento em uma emergéncia obstétrica ou centro obstétrico. A
partir do exposto, a proposta deste estudo é realizar uma ana-
lise reflexiva sobre a atuagdo do enfermeiro no processo de co-
municagao de mas noticias no cendario do cuidado obstétrico
para melhor compreender a tematica e propor algumas pers-
pectivas para a enfermagem.
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METODO

Trata-se de estudo reflexivo que busca realizar uma ana-
lise do tema comunicagdo de mas noticias com o intuito de
contribuir para o aprofundamento do tema na area da salde,
em especial, na enfermagem. Assim, ndo foi realizada busca sis-
tematica da literatura, e sim foi captada a literatura publicada
de forma ampla, dando preferéncia aos Ultimos cinco anos. O
objetivo foi trazer o tema a tona, contribuir para o debate em
questéo e despertar o interesse dos pesquisadores para explo-
rar a tematica, dada a relevancia desse tipo de comunicagdo no
cenario de pratica da enfermagem.

Ressalta-se também que, como o estudo ndo envolveu se-
res humanos, n4o foi encaminhado ao Comité de Etica, entre-
tanto, foram respeitados os preceitos éticos contidos na Reso-
lugdo 466/12 do Conselho Nacional de Satde.

O PROCESSO DE COMUNICACAQ
DE MAS NOTICIAS EM OBSTETRICIA

Independentemente da area de formagao, os profissionais
de salide tém nas relacdes humanas a base de seu trabalho,
sendo necessario aprimoramento constante de suas habilida-
des, nelas compreendida a de comunicagéo.® Médicos, enfer-
meiros, fisioterapeutas, psicologos e outros especialistas que
trabalham com seres humanos em situagdes de doenca e so-
frimento e, em especial, aqueles que vivenciam situagdes extre-
mas como a da possibilidade da morte necessitam saber nao
apenas o que, mas quando e como falar.

Para os enfermeiros, a comunicagdo é um processo de
aprendizagem constante ao longo de sua vida pessoal e profis-
sional. Esses profissionais participam da caminhada intima de
cada paciente que necessita de atendimento, bem como de
suas familias, desde o processo de nascimento até o de morte e
morrer. Nessa jornada, faz-se necessario o estabelecimento de
uma comunicagdo terapéutica, visto que esses profissionais se
relacionam com pessoas que estdo sob estresse: pacientes, nes-
te caso as mulheres, familias e colegas de trabalho.”

A compreensdo por parte do enfermeiro de que todo
comportamento comunica e toda comunicagio influencia o
comportamento é essencial para a interagdo enfermeiro-mu-
lher-familia. A competéncia na comunicagio em satide contri-
bui para manter a relagdo de forma efetiva em toda a esfera
profissional e possibilitando um cuidado ético, legal, clinico e
humanizado, além de ser o conduto do estabelecimento das
relacdes de mutua ajuda. Quando a comunicagdo em Obstetri-
cia é feita de forma ineficaz, ela pode levar a erros, ameagando,
assim, a credibilidade profissional.®

Na area obstétrica, o enfermeiro como profissional que presta
cuidados integrais a gestante, parturiente e puérpera, na hora em
que esta se vé em situagdo que envolve a morte, pode apresentar
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questionamentos sobre sua conduta. Neste sentido, alguns profis-
sionais, por ndo saberem como lidar com a reacdo da mulher ao
que vai ser dito, optam pela mentira por piedade ou o siléncio®, de-
monstram, assim, uma forma de evitar lidar com a situagéo.

A formagdo académica do enfermeiro ndo tem foco no
preparo profissional para cuidar no processo de morte e morrer
visando a integralidade, e ele acaba por ficar limitado as condu-
tas clinicas e técnicas, o que dificulta seu processo de enfrenta-
mento, aceitaco e, assim, o processo de comunicagao entre en-
fermeiro e paciente!®"" O despreparo profissional leva a dificul-
dades de enfrentamento e de adaptagio ao processo de morte
e morrer, prejudicando a comunicago e as praticas de cuidado.
Para que a comunicagdo seja efetiva, esses profissionais preci-
sam estar atentos a ambiéncia em que se encontra o receptor,
saber quando calar, substituir as palavras pelo toque afetivo, ofe-
recer ndo s6 o cuidado, mas também emogbdes, permitir a de-
monstragdo dos sentimentos humanos que permeiam o cuida-
do, bem como ofertar um par de ouvidos, tornando-se recepti-
vo e acessfvel as reais necessidades das mulheres.*

O paciente e sua familia que enfrentam situagéo de limite,
aexemplo das mulheres e seus acompanhantes que se deparam
com o risco de morte iminente em Obstetricia, seja da mulher
ou de seu filho, podem apresentar distintas reacdes as noticias
recebidas. Isso se da porque pessoas diferentes expostas a uma
mesma situagdo podem interpretar e vivenciar o momento de
formas particulares, considerando suas experiéncias e cultura.

A ma noticia em Obstetricia é permeada de significados
que desencadeiam diversidade de reagdes, principalmente
quando essa noticia é carregada pela presenca inexoravel da
morte. Cada circunstancia em seus diversos momentos pode
ser complexa e requerer sensibilidade do enfermeiro com o in-
tuito de oferecer as melhores solucdes para cada situagéo, no
contexto dessa mulher e seus acompanhantes.

Ao receber diagnosticos dificeis, como de uma gestacéo
que desenvolve uma doenga obstétrica de progndstico pos-
sivelmente grave, como a doenca hipertensiva especifica da
gestacdo ou uma gestagdo com diagndstico de malformagéo
fetal importante ou trabalho de parto com desfecho desfavo-
ravel para o recém-nascido, a mulher e sua familia poderdo ter
uma série de sentimentos negativos desencadeados, em es-
pecial quando a morte é confirmada. Nessas ocasides, ocorre
uma inversdo de expectativas, ou seja, a gestagao que signi-
ficara vida é transformada em incertezas e traz consigo uma
cascata de sentimentos negativos, e o futuro tdo esperado tor-
na-se uma realidade distante.®®

Atualmente, no Brasil enfrenta-se uma epidemia com o
Zika virus e a sua relagdo com o nimero de neonatos com mi-
crocefalia? Assim, as gestantes sofrem com o risco de conta-
minagédo e, mais ainda, com o medo do provavel diagnostico e
repercussdo no futuro de seu filho.” Essa situacdo é um exem-
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plo de que o enfermeiro que acompanha o pré-natal deve estar
preparado para fornecer apoio e orientagdes a essa mulher."

De forma geral, essa mulher deseja ser compreendida
como uma mée que sofre, porque, além da dor fisica, vivencia
conflitos existenciais e necessidades que os farmacos e as tec
nologias que lhe sdo disponibilizadas ndo podem suprir. Pelas
razdes descritas, essas mulheres poderdo manifestar reagdes di-
ferenciadas, sejam repentinas ou tardias, geralmente relaciona-
das a negatividade. O choque, a raiva, 0 medo, a negacgao, a cul-
pa, a tristeza e eventual agressividade podem ser observados e
descritos pelo processo de perda e luto.

O processo de luto e enfrentamento ocorre apds a que-
bra de expectativas na qual a realidade vai de encontro ao pla-
nejamento construido durante o processo gravidico. Os sen-
timentos que emergem a partir da interrupgao dos planeja-
mentos sdo comuns as reagdes que foram descritas de forma
precisa e conceituadas como estagios do processo de luto,
que sdo: negacao, raiva, barganha, depressdo e aceitagido — ndo
necessariamente consecutivos.’®

Esses estagios demandam suporte emocional e tedrico do
enfermeiro e, assim, podem servir como indicadores do mo-
mento que o paciente esta experienciando, percebendo qual a
melhor maneira de aborda-lo e buscando sintonia com o pro-
cesso que ele e sua familia estdo vivendo.>*#? Dessa forma, sera
possivel auxiliar no processo de enfrentamento da nova reali-
dade causada pela quebra de expectativas da vida idealizada,
substituida pela situagdo real que lhe é apresentada, as vezes
tdo dificil de ser encarada.

E nesses momentos que as habilidades de comunicacio
mudam o problema da questdo de contar ou ndo para como
informar, e a mentira piedosa é substituida pela sinceridade
prudente e progressiva de acordo com as condigbes emocio-
nais do paciente e familiares.’

PERSPECTIVAS PARA ENFERMAGEM

Ha um temor dos enfermeiros diante de progndsticos ruins
na Obstetricia e da forma de como a situacéo é enfrentada, des-
de o seu diagnostico até os cuidados de enfermagem apos a
situagdo. Nesse processo, inclui-se a comunicagao das noticias
dificeis e a forma como os enfermeiros lidam com a questéo.

Em especial, quando se trata do processo de morte e mor-
rer no ambiente em que o esperado é o choro vigoroso de um
recém-nascido e o colo amoroso de uma mde, os enfermeiros
ndo tém preparo em sua formagdo académica para lidar com a
situagdo”, podendo, inclusive, prejudicar o enfrentamento tanto
da equipe de enfermagem, quanto da mulher e familia envolvi-
dos. A fuga pode se tornar frequente como forma de protecdo
nessa situagao, iludindo-se de que é mais facil banalizar o proces-
so de morte e morrer na Obstetricia a enfrentar a situagéo.
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A transmissdo de noticias pelo enfermeiro deve ser feita
de forma clara e gradual, apds os sinais da mulher e de seus
familiares sobre seu estado emocional e, assim, compreender
até onde pode ir naquele momento. E importante ressaltar que
nao ha uma técnica universal para transmissdo de mas noticias
em Obstetricia, porém ela deve estar pautada nos principios
éticos de justica, autonomia, beneficéncia e ndo maleficéncia.*

A verdade é a base para a confianca nas relagdes. Portanto,
tendo como fundamentos os principios da Bioética, pode-se
dizer que a comunicagao da verdade diagnédstica ao paciente e
seus familiares constitui um grande beneficio para os mesmos,
pois possibilita a participagdo de ambos de forma ativa no pro-
cesso de tomada de decisdes.

A relagdo de confianga entre o enfermeiro e a gestante/
parturiente so sera firmada caso ela seja embasada na verda-
de e objetividade, sendo alimentada pela honestidade, sem ser
envenenada pela comunicagdo punitiva, pela omissdo ou pela
mentira.#*"' Vale ressaltar que o processo de comunicagéo
pode ser influenciado pelos vicios de linguagem, levando a dis-
tor¢des proporcionadas pelas diferentes culturas e suas formas
de expressdo e interpretagdo.*™

Para que os desencontros de informagdes sejam evitados,
a emissdo do conhecimento deve ser de forma nitida, na lin-
guagem do receptor, mas com o tempo e o detalhamento ne-
cessarios que possibilitem a compreenséo por parte da mulher
e sua familia. Salienta-se que provavelmente todas as formas de
comunicagdo emitidas pelo transmissor, verbal ou nao verbal,
serdo fielmente lembradas pelos receptores®”'

Uma conversa harmoniosa, efetiva e centrada nas neces-
sidades da gestante/parturiente e sua familia, é um forte aliado
no controle dos sintomas fisicos, tornando possivel o acolhi-
mento emocional e da angustia espiritual, reduzindo, assim, o
sofrimento. Dessa forma, sera possivel auxiliar a mulher e seus
familiares a perceberem o processo de viver intimamente liga-
do a morte como um processo natural, mesmo que doloroso e
fora da ordem a que estéo acostumados.*

A partir dos achados, torna-se evidente que a comuni-
cacdo de noticias dificeis ou mas noticias em Obstetricia ndo
deve ficar ao encargo de um Unico profissional, e sim de todos,
desde que em harmonia, no decorrer dos acontecimentos.” Os
profissionais envolvidos devem estar em sintonia e transmitir
de forma homogénea as informagdes, o que corrobora a litera-
tura internacional sobre a tematica.>™" Essas atitudes podem
proporcionar a melhor adaptagdo dos envolvidos que sofrem a
dor da perda e com a nova realidade imposta.

Porém, algumas barreiras para efetivacido do diadlogo so-
bre as noticias dificeis em Obstetricia podem ser observadas.
Ao lidar com esses sentimentos vindos a tona pela tragica no-
ticia que aproxima de forma drastica o nascimento e a morte,
os profissionais envolvidos também ficam abalados, tém inse-
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gurangas e conflitos entre o ser pessoa e o ser profissional.”*"
A dificuldade dos enfermeiros em lidar com as perdas e em ex-
pressar 0s proprios sentimentos referentes aquela situacéo vi-
venciada diante da mulher e seus familiares pode ser interpre-
tada como banalizagdo e egoismo, parecendo ser apenas um
profissional lidando com um procedimento de enfermagem e
ndo um ser que é dotado de compaixao."*

A mulher e sua familia necessitam sentirem-se cuidados,
amparados, confortados e compreendidos pelos enfermeiros e
por quem sdo assistidos. Expressdes de empatia, compaixao e
afeto na comunicagdo e cuidados prestados trazem a certeza a
esses sujeitos do cuidado de que eles séo parte importante de
um conjunto, o que resulta em sensagdo de protegdo e conso-
lo, além de proporcionar paz interior, numa situacdo de tama-
nha dor e sofrimento.”” Essa demonstragdo para as mulheres
e acompanhantes ndo sdo tidos como falhas, mas sim percebi-
das e acolhidas como conforto e humanizagdo do profissional,
que se demonstra sensibilizado com a situagao.">”™

Apos o estabelecimento da comunicagdo, quando a morte
torna-se parceira da caminhada e dos dialogos, o trajeto a seguir
fica menos penoso assim que a finitude é aceita e compreendida
como parte do processo de viver humano, mesmo que esteja an-
tecipada. Ao lidar bem com a prépria morte, o profissional me-
lhor se prepara para administrar de forma mais serena e sensata
0s sentimentos que emergirdo da impoténcia diante da morte.

Parte desse saber esta ligada as vivéncias e cultura de cada
individuo, seja ele o enfermeiro, a mulher ou familiares que pas-
sam pelo processo de perda em Obstetricia: sua historia pes-
soal, a formagao académica que pouco prepara para o enfren-
tamento do processo de morte e morrer, além das proprias
concepgoes de vida, morte, finitude, permanéncia e imperma-
néncia diante do mundo e acerca da consciéncia de que cada
ser é participante ativo do seu desenvolvimento da aceitagdo e
do lidar com essa questéo e facilitar essa caminhada.

CONSIDERACOES FINAIS

Para ser efetiva, a comunicagdo pelo enfermeiro em Obste-
tricia deve passar também por etapas que vao da escuta atenta
e humanizada da mulher e familia que sofrem, além de mostrar
o olhar atento, a observagao dos olhos, dos rostos e suas expres-
sdes, maos e postura. Na comunicagdo de noticias dificeis, a lin-
guagem do corpo por vezes é ignorada ou interpretada de for-
ma errénea pelo enfermeiro. Diversas informacoes nao ditas fi-
cam nas entrelinhas do siléncio verbal, mas sio gritadas em cada
gesto da mae e sua familia em situagdo de desespero. Observar
seus gestos dara o feedback necessario para saber se o enfermei-
ro pode continuar a comunicar as informagoes.

E importante observar que a comunicaco de noticias diff-
ceis causa uma descarga de emogdes que pode deixar a mulher

DOI: 10.5935/1415-2762.20160051

e seus familiares incapazes de ouvir todo o restante da conver-
sa. Inumeras informagdes devero ser repetidas varias vezes, ja
que as pessoas em choque ndo conseguem ouvir ou compre-
ender todas as informacdes até que as anteriores sejam supe-
radas. Porém, a acolhida e o tempo de elaboragao sdo mais im-
portantes do que a repeticdo das informagdes.

Ha uma lacuna nas pesquisas cientificas nesse campo que
revelam a enfermagem como comunicadora de mas noticias
em salde e apoiadora também desse processo de enfrenta-
mento. Além disso, a formagao dos profissionais da area da sau-
de, de forma geral, ndo é contemplada com a aprendizagem
sobre o processo de morte e morrer com abordagem biopsi-
cossocial e espiritual e acaba sendo limitada aos processos de
diagnosticos e tratamentos medicamentosos.

Independentemente disso, é imprescindivel que a comu-
nicagdo de mas noticias em salide seja embasada em conheci-
mentos cientificos e, acima de tudo, que seja clara, humanizada
e harmoniosa. Quando a mulher sabe o que esta acontecendo
consigo e com seu filho, é dada a ela a oportunidade de assu-
mir a responsabilidade pela sua vida e pelo enfrentamento do
processo de perda e luto.
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