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O presente trabalho tem como objetivo analisar o que os componentes da equipe de enfermagem de um hospital gel
pensam sobre o envolvimento emocional em suas relagdes com o paciente. Os dados foram coletados através da aplicagac
formulario aos varios integrantes da equipe de enfermagem (enfermeiro, auxiliar e atendente de enfermagem). Estes fora
analisados, em um primeiro momento, separadamente por categoria funcional para, em um segundo momento, ser feita ur
andlise global. Pudemos ao final concluir que existe na enfermagem uma politica do ndo envolvimento, sendo o enfermeiro, «
contrario do esperado, o que mais a verbaliza. Dentre os fatores considerados negativos acarretados pelo envolvimento esta
sofrimento psiquico dos integrantes da equipe. Isto nos leva a identificar o ndo envolvimento com o paciente como uma técni
coletiva de defesa contra o sofrimento.

UNITERMOS: envolvimento emocional, relacionamento terapéutico

1. INTRODUCAO alguns pesquisadores na area detectaram que 0s
enfermeiros identificam e atendem principalmente as

A Enfermagem constitui-se em um importantenecessidades do plano fisico ou psicobiol6gico
componente da equipe de salde que presta assisténcidC@MIYAMA, 1979; PAIM 1979). Esta também tem
pacientes internados em instituicdes hospitalares, uma v8i#l0 a nossa percepc¢ao. Dentre as causas mencionadas
que é ela que permanece as 24 horas do dia no hospitfl@los enfermeiros e que os levariam a ter dificuldades na
que maior contato mantém com o paciente. Assim, pdelacdo com o paciente, FERREIRA & HISAMITSU
ser a enfermagem que se faz mais presente junto &b993) encontraram: a falta de preparo académico, a falta
paciente internado, poderia estabelecer com ele a relagd® Vivéncia, o ndo saber lidar com o estresse frente a
de ajuda necessaria para prestar o cuidado. doenca e/ou morte e o medo de se envolver... Estes

A relacdo enfermeiro-paciente, tambémresultados nos levam a pensar que, provavelmente,
denominada relagéo de ajuda, relagdo de pessoa-a-pesggistam alguns problemas no preparo do enfermeiro para
ou relacionamento terapéutico, tem sido nédo so objeto derelagdo com o paciente.
estudo, mas também um componente importante no Ao analisarmos o marco conceitual desta relagéo
discurso do ensino de enfermagem em varias areagncontramos como aspecto basico, o envolvimento
Porém ela tem sido mais aprofundada nas areas @ocional. Este € basico pois, segundo TRAVELBEE
Enfermagem em Salude Mental e Psiquiatrica uma veA979), o profissional necessita se envolver
gue nestas areas se enfatiza a relagcdo como o princigahocionalmente se deseja estabelecer uma relagdo com
papel do enfermeiro. No entanto, tais areas téno paciente ou com qualquer outro ser humano. Também
reconhecido também que esta forma de pensar sSTEFANELLI et al. (1982) afirmam que o envolvimento
estenderia a toda enfermagem uma vez que esta é ugraocional € um aspecto vital na relacéo terapéutica com
profissdo de ajuda e que em qualquer acdo de paciente. Neste momento consideramos importante
enfermagem ocorre uma interagao. conceituarmos o envolvimento emocional.

Na enfermagem, € de consenso preconizar uma Segundo TRAVELBEE (1979), envolvimento
prestacdo de assisténcia integral ao individuo, sendo esimocional € a capacidade de transcender-se a si mesmo
um discurso ndo s6 dos enfermeiros assistenciais congointeressar-se por outra pessoa sem que este interesse
também dos enfermeiros docentes. Em contrapartidaos inabilite. E através do envolvimento que nés nos
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apercebemos do outro, tornando-nos sensiveis a situa¢cg@oMETODOLOGIA
que esta vivenciando o que nos mobiliza a oferecer a

ajuda necessaria. 3.1.Tipo, método e local da pesquisa
Outro fator levantado nesta conceituagcao, que
certamente é uma condi¢do para o envolvimento, € o Para a realizagdo desta pesquisa, optamos, como

principio de que o envolvimento n&o deve trazer prejuizogonduta metodoldgica, por uma abordagem qualitativa do
ou seja, nos inabilitar. Sendo assim, e concordando cotipo estudo de caso. A mesma foi realizada em um hospital
TRAVELBEE (1979), entendemos que ele deve ocorregeral filantropico situado numa cidade do interior do estado
de forma madura, profissional, com limites a serenge Sao Paulo.
obedecidos.

Embora o envolvimento emocional seja3. 2. Populacdo e amostra
considerado como uma condi¢do basica para se
estabelecer uma relacdo segundo TRAVELBEE (1979), A populacdo deste estudo foi composta por 55

ha na enfermagem uma politica do néo envolvimento*funcionarios que integravam, no momento, a equipe de
sendo este considerado como uma atitude n&o profissionglfermagem do hospital acima referido, correspondendo
que traz prejuizo tanto para o paciente quanto para aproximadamente 20% da populagéo total da equipe de
pes;oal de enfgrmagem. Também MENZIES (_197_0), a8nfermagem da instituicio. Como se trata de uma pesquisa
analisar o servico de enfermagem de um hospital inglegajitativa, ndo estabelecemos amostra de representago
detectou uma serie de mecanismos que 0s profissionggpapilistica, apenas coletamos os dados daqueles que
deste servigo utilizam para minimizar a ansiedade que & gispuseram para tal, tentando abranger o maior nimero
lidar com o paciente suscita, as quais denominou dgossjvel de pessoas, acreditando que com isso terfamos
técnicas de defesa e que, de uma certa forma, @ambeff, maior riqueza de informagdes. Sendo assim, a
funcionam como politica do néo envolvimento. rgopulagéo deste estudo ficou constituida por: cinco

Para essa autora, o individuo que ingressa el carmeiros, sete auxiliares de enfermagem e quarenta e
qualquer profissao que lida com gente precisa desenvolv%s atendentes de enfermagem

um distanciamento profissional adequado conseguindo Os enfermeiros se encontram aqui representados

assim aprender a controlar seus sentimentos, refrear Yh aproximadamente 60% do total presente na instituicéo,

eg:’,{g:‘é;”&ggg rﬁgﬁtifsézg’insglt:r: q égégt'fﬁ‘;gggie guanto que a maior representatividade dos atendentes
P : P P ge enfermagem se justifica pelo fato de serem estes, ainda

ntr manipulaca lici a . , N )
contra a a Eu aga_o _e a solicitagdo de em maior nimero, a prestarem assisténcia no hospital
comportamento nao profissional. X
Ipesqwsado.

Todavia, partindo do principio de que deve have
envolvimento emouonal_na_ relacao com o paciente e qu?Z 3 Coleta dos dados
ao mesmo tempo, o profissional precisa ter conhecimento
e habilidades para lidar com tais situacdes, gostariamos
de entender melhor como esse processo ocorre na pratic
Sendo assim nos perguntamos: 0 que 0S componentes
equipe de enfermagem pensam sobre o envolvimen

Os dados foram colhidos no 2° semestre de 1994,
gavés da aplicacao de um formulério (anexo), contendo
ados de identificacdo do informante e duas questdes

emocional em suas relagcdes com o paciente? Acredita erlta;. % cor:jteudo _das dquer?ftoren?, ceg}trour-]se rf]m cl)orque
que este envolvimento deve ocorrer? A politica do na8> e:a_ N ?S a eq_wpel €e Ie age_d pensa Sz €0
envolvimento, citada por TRAVELBEE (1979), esta envolvimento emocional, se €les consideram que deve

presente também em nosso meio? Partindo dest_QQ"er envolvimento na relacdo com o paciente e suas

questionamentos, definimos o objetivo deste trabalho. Justificativas mediante tais afirmacdes/negacoes. O
formulario foi apresentado pelas pesquisadoras, sendo

preenchidos pelos proprios informantes, no mesmo
2. OBJETIVO momento.

Analisar o que os componentes da equipe dé- 4- Andlise dos dados

enfermagem pensam sobre o envolvimento emocional em _ _ o
suas relagdes com o paciente. Os dados colhidos foram submetidos a analise

** Para a autora a politica do ndo envolvimento tem um carater de principio na enfermagem, sendo justificado pelos seguintes
argumentos: quanto maior for o envolvimento emocional menos profissional sera a relagdo; o envolvimento emocional leva a
identificacé@o excessiva com o paciente; o envolvimento emocional ndo € terapéutico para o paciente e € prejudicial gaenfermeira
pessoa que se envolve é considerada incapaz e inapta (TRAVELBEE, 1979)
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através das categorias que emergiram dos discursos J&, em outro momento, encontramos nos discursos
produzidos. Esta analise foi feita num primeiro momentodos enfermeiros aspectos positivos do envolvimento
separadamente por categoria funcional da equipe dEmocional que consideram seuito interessante e muito
enfermagem, permitindo assim que, num segunddificil ndo se envolver com o estado emocional do
momento, pudéssemos analisar 0 seu conjunto. paciente.No entanto, podemos perceber que as falas
Por outro lado, também foi adotada essando traduzem a esséncia do envolvimento emocional como
estratégia por considerarmos que o conteudo dgweconizado por TRAVELBEE (1979), pois segundo ela
entrevistas representava o saber-fazer deste aspeea@nfermeira necessita comprometer-se emocionalmente
béasico da relagdo com o paciente. Dessa forma, a andlise, aspira a estabelecer uma relagcdo com um paciente ou
além de nos dar uma visdo de como a relacdo comamm qualquer outro ser humano.
paciente vem se processando na pratica, possibilitaria Embora as colocag¢des dos enfermeiros traduzam,
também, verificar a concepgéo dos varios elementos daum certo sentido, aspectos positivos no se envolver, as
equipe de enfermagem em relagdo ao envolvimentfalas que se seguem a estas também,como nas anteriores,
emocional com o paciente. representam a nosso ver um despreparo dos enfermeiros,
Assim, na analise dos dados sera apresentadpgis 0 envolvimento € visto ndo como uma questéo basica
primeiramente, a visdo dos enfermeiros sobre a@a relacdo, mas como uma forma de orientar o paciente
envolvimento emocional e em seguida, a visdo dosu mesmo como uma medida terapéutica. Assim
auxiliares e atendentes, representando a concepcao quezbalizam :
a equipe de enfermagem da instituicdo tem do ... € muito interessante ... porque além de
envolvimento emocional, como sera visto a seguir. supervisionar eu procuro orienta-los em varias
guestdes de suas vidas fora dos hospitais.
E muito dificil ndo se envolver com o estado
4. ENVOLVIMENTO EMOCIONAL PARA A emocional do paciente, mas as vezes que iSso ocorre
EQUIPE DE ENFERMAGEM € para se usar isso como uma medida terapéutica.
Tais dados nos levam a inferir que esses
4.1. O envolvimento emocional para os enfermeiros enfermeiros estdo com dificuldades de estabelecer em
sua pratica um envolvimento emocional maduro,
Ao analisarmos as falas dos enfermeirosprofissional e terapéutico com o paciente o que pode ser
consultados, percebemos que para eles o envolvimenjastificado, talvez, por um despreparo académico e por
emocional com o paciente, em alguns momentos, € aldalta de espacos para discusséo de suas relagdes. Também
que ndo deve ocorrer, uma vez que é doloroso, traz m&#ERREIRA (1992) relata em seu trabalho queixas
um problema para resolver e atrapalha o servico, isteemelhantes dos enfermeiros quanto as dificuldades
porque eles acreditam que acabam se dedicando muit@acontradas ao assistirem emocionalmente o paciente.
um paciente deixando os demais sem atendimento. Essas Frente aos resultados obtidos n&do é de se
percepgOes podem ser vistas através das seguintes falestranhar que trés dos cinco enfermeiros consultados
Para o profissional de saude se envolverdissessem que ndo deve haver envolvimento na relagédo
emocionalmente é muito doloroso, pois nem sempreom o0 paciente. Os que ndo negaram também nao
as coisas tomam o rumo que nds queremos, sa&firmaram, mas responderam que dependia do tipo de
acontece o pior sofremos muito ... envolvimento. Sendo assim, analisaremos com mais
Uma relacdo dificil e inaceitavel pois quando detalhes as justificativas dadas pelos enfermeiros para o
se envolve emocionalmente com o doente passamosiao envolvimento.
ter mais um problema ou seja, a doenca dele e a nossa
doenca (estado emocional) 4.1.1. Por que ndo se envolver com o paciente
... quando acontece o envolvimento emocional
atrapalha o meu servigo, pois acabo oferecendo a Para TRAVELBEE (1979), a politica do n&do
esse paciente quase uma dedicacdo exclusivanvolvimento tem alcangado o caratér de principio em
deixando as outras coisas de lado. enfermagem, sendo que os que adotam esta politica
Percebemos assim que para o enfermeiro @ustificam-na considerando que:
envolvimento é algo que ndo deve ocorrer, pois ae quanto maior for o envolvimento emocional, menos
contrario do preconizado por TRAVELBEE (1979), comoprofissional sera a relacdo e vice-versa;
envolvimento emocional, ou seja, a capacidade de a pessaaenvolvimento emocional leva o enfermeiro a identificar-
interessar-se pelo outro sem que este interessesa excessivamente com o paciente (esta afirmacao
incapacite, os enfermeiros o consideram prejudicial pareonsidera o envolvimento imaturo);
si mesmos, para o paciente e para 0 Sservigo. - a pessoa que se envolve é considerada inapta e incapaz
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pois se compadece demais do paciente sendootivos para isso, além de alguns dos ja citados pelos
excessivamente sensivel e, portanto, ndo podera semfermeiros, o fato de que isso atrapalharia a sua vida
verdadeiramente (til a ele; extra-hospitalar. Isto pode ser visto nas seguintes
- 0 envolvimento emocional ndo é terapéutico para colocagoes:
paciente mas destrutivo para o crescimento da enfermeira. Se nos envolvermos emocionalmente com
Ao analisarmos as falas dos enfermeirosodos 0s pacientes levaremos para casa muitos
encontramos muitos dos aspectos citados poproblemas e consequéncias.
TRAVELBEE. Assim os enfermeiros se expressaram: Ha determinados envolvimentos emocionais 0s
Quando vemos o paciente como amigo ficamosjuais acabam dificultando nosso meio externo, longe
defasados do nosso profissionalismo ... da instituicao.
... Se ele misturar o seu estado emocional com Vemos, assim, que estes achados, ou seja, a
o do paciente ndo consegue produzir e aindaeproducdo do mesmo discurso dos enfermeiros, podem
consegue assimilar em si um estado de depresséo, po&s sua origem no fato de que o ensino, nos cursos de
passard a se comparar com todos os problemas dauxiliar de enfermagem, é ministrado por enfermeiros,
paciente ... embora ndo possamos afirmar que isto ocorra neste caso.
Além disso, os enfermeiros véem outros efeitodDessa forma, o discurso/pratica dos principios do nédo
negativos do envolvimento, como a perda da objetividadesnvolvimento podem ter sido transmitidos durante o curso
do senso critico, o que impossibilita a execucdo deu mesmo na pratica diaria da assisténcia de enfermagem.
determinados cuidados e pode também piorar o estado
emocional do paciente. Podemos ver estes aspectos #b8. O envolvimento emocional para os atendentes

discursos a seguir: de enfermagem
... passamos a enxergar o paciente como se
fosse dar tudo certo com ele, esquecendo da Ao analisarmos as falas dos atendentes de

gravidade do problema dele e deixando passar coisasnfermagem, percebemos que estas se apresentam
criticas em seu estado geral; em resumo perdemos lzastante distintas das falas dos demais elementos da
frieza e 0 senso critico. equipe de enfermagem, uma vez que encontramos uma
... dificultando o tratamento e ndo dando tudogrande verbalizacdo de sentimentos caritativos como do,
de si pois sempre tem pena. Exemplo uma aspira¢gueena e consideracdes para com 0 paciente, que é visto
adequada: é totalmente traumatizante. como fragil, carente e necessitado, fato que leva os
Porque, algumas vezes podemos atrapalhar etendentes a verbalizarem sentimentos de amor, piedade
de vez o paciente melhorar ele pode piorar o sewe carinho. Podemos ver melhor isto nas seguintes

estado emocional. colocagoes:

Vemos nestas falas a expresséo do medo que a ... envolvo demais porque o paciente é
proximidade com o paciente pode trazer acarretandcarente...
maleficios para ambos, profissional e paciente. Dai a Bastante comovida um pouco de tudo, amor,
necessidade de se manter alguma distancia do paciermédade, consideracdo acima de tudo.
desenvolvendo uma certa “frieza” para poder prestar o ... porque muitos deles séo carentes ...
cuidado necessério. ... 0 paciente se sentira melhor por estar sendo

bem recebido e amado e importante.

4.2. O envolvimento emocional para os auxiliares ... tem que ser de maneira profissional com
de enfermagem atencdo respeito e carinho ...

Sinto muita pena do paciente. Sempre tento
Um pouco diferente dos relatos dos enfermeirosajudar.
os formularios respondidos pelos auxiliares se ... & gente sofre juntos mas somos irmaos.
apresentaram bastante suscintos quanto ao contetdo das ... me sinto como mae deles.
respostas e bastante pobre quanto as significacbes das Podemos inferir que a verbalizacédo de tantos
mesmas. Acreditamos que talvez isso possa seentimentos humanitarios por estes elementos da equipe
decorrente tanto da dificuldade na expressédo de suasorre em fungéo de eles serem o corpo de trabalhadores
opinides, quanto da formacéo e atuacao tecnicista dessts enfermagem que se faz mais presente junto aos
profissionais. pacientes e, portanto, mantém com eles uma maior
No entanto, percebemos que repetindo o discursproximidade. Sabemos ser esta a realidade ndo s6 do
dos enfermeiros, cinco dos sete consultados considerdmspital pesquisado, mas também da maioria das
que ndo deve haver envolvimento. Eles também utilizarmstituices hospitalares do pais. MUYLAERT (1992, p.
a politica do ndo envolvimento, acrescentando com®5) observou em sua pesquisa que “... € com as atendentes
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gue os pacientes desabafam, contam seus problemasciente, o que também foi percebido estar sutiimente
enquanto elas Ihes d&o banho, por exemplo ...” presente em alguns outros discursos.

Apesar das manifestacdes de sentimentos No entanto, a outra metade da amostra (22
humanitarios, praticamente a metade da amostra dgendentes) considera que ndo deve haver envolvimento

atendentes afirma que nao deve haver envolvimento corglatando os varios motivos, o que serd discutido a seguir.
0 paciente enquanto a outra metade afirma que. deve

Assim, analisaremos primeiramente 0s motivos para 2.3.2. Por que ndo se envolver com o paciente
envolver-se com o paciente para, em seguida, analisarmos

0 ndo envolvimento. Os motivos mencionados pelos atendentes para
_ 0 nédo envolvimento estao relacionados com o fato de este
4.3.1. Por que se envolver com o paciente atrapalhar o trabalho, o tratamento do paciente, gerar

_ _ sofrimento psiquico do profissional, traduzindo-se,
~ Vejamos a seguir, nas falas dos atendentes, Qgyrtanto, em uma atitude néo profissional, como podemos
motivos citados por eles para que haja envolvimentge, nas seguintes falas:

emocional: , _ Se vocé emocionar com o paciente talvez n&o
Vocé acaba entendendo o paciente Se”t'nd%onsiga trabalhar.

0 que ele sente. _ _ o Porque me atrapalha. Eu ja chorei muito por
O paciente precisa de um carinho profissional sentir pena
porque ele é carente, mas sem deixar ele confundir e Se vocé se envolver emocionalmente, vocé

misturar as coisas ™ h d : dtalvez nao consiga fazer o seu trabalho.
entre ari%gsu?alsszar:?e%, g lJcl\ilﬁéilugg)n%OeL::Ce?m:sasrgllazrz :s Néo deve se .envolver porque vou atrapalhar
queixas do paciente. 0 tratam?nto do pauente_.
I . . Nao devemos misturar os problemas dos
O convivio diario faz com que o paciente seja

. - . acientes com os da gente.
visto como familiar e ai se apega. P Porque com un?a emocao muito profunda nao
Porque fica mais proximo e favorece a ajuda. q & P

: : daremos os cuidados mais radicais que precisa.
Por sentir a mesma dor do paciente. _
se eu ndo me emocionar N&o vou conseguir Porque envolvendo-se emocionalmente o lado
atender bem profissional acaba sendo prejudicado porque a razéo

Se n3o usarmos o lado emocional fica comd®M due estar acima da emogao.

se ndo lidassemos com pessoas e sim com maquinas.  VEMOS aqui uma semelhanga com os motivos
Podemos, portanto, perceber que tais discursddtados pelo restante da equipe que recai novamente na

nos revelam que o envolvimento & visto como essenciapolitica do ndo envolvimento utilizada pela enfermagem e
pois s6 assim o profissional consegue perceber &€ ja foi discutida anteriomente. o
dificuldades do paciente favorecendo a ajuda. Além disso, Resta-nos agora, segundo a proposta inicial, fazer
parece-nos que para alguns atendentes o envolvimeri#f1@ analise global do comportamento da equipe de
deve ocorrer com limites sendo, portanto, umenfermagem frente a esta questao.
envolvimento maduro. Também, algumas vezes, as falas
trazem um sentimento empatico em relagdo a dor do i i
paciente. Lembramos que, para ROGERS &>-ANALISE E SINTESE
ROSEMBERG (1977, p. 72), estado de empatia consiste
em “aperceber-se com precisséo do quadro de referéncias Iniciamos este trabalho perguntando o que os
interno de outra pessoa, juntamente com os componentegmponentes da equipe de enfermagem de um hospital
emocionais e os significados a ele pertencentes, como geral pensam sobre o envolvimento emocional em suas
féssemos a outra pessoa, sem perder jamais a condig&eacdes com o paciente. Ao analisarmos 0s discursos
de como se”. dos vérios seguimentos da equipe de enfermagem
Chamou-nos a atencéo o discurso de um@audemos verificar que, como TRAVELBEE (1979)
atendente de enfermagem, dentre os que afirmaram gafirma, existe na enfermagem uma politica do ndo
deve haver envolvimento, por considerdrevitavel,  envolvimento. Ao contrario do esperado, o enfermeiro é
acontecendo sem que a gente pergemaas o que mais verbaliza o ndo envolvimento com o paciente
considerando-0, a0 mesmo tempo, como uma limitagdgeguido dos auxiliares. Por outro lado, encontramos nos
humana quando afirma.:enfim somos humanos e temosdiscursos dos atendentes muitas expressées que nos
nossas fraquezadsto a nosso ver, deixa transparecertraduzem um maior envolvimento (embora metade deles
um certo sentimento de culpa por se envolver com ggmbém afirme que este ndo deve haver).
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Estes achados nos surpreenderam uma vez que Também DEJOURS (1989, p.98), pesquisador da
esperdvamos que o enfermeiro, pela sua formacgmsicopatologia do trabalho mais recentemente denominada
académica, deveria possuir um maior conhecimento dssicodinamica do trabalho, identifica tais técnicas de
relacdo com o paciente. Ja os atendentes, dos qualefesa as quais denomina “defesas coletivas”. Estas,
esperavamos um menor conhecimento, transmitiram-nosegundo este autor, s&o “elaboradas contra as diferentes
além de um maior envolvimento, um saber que vem ddrmas de sofrimento e sobretudo contra o medo que
encontro aos pressupostos teoricos. resulta do trabalho.”

Estas constatagdes nos levam a confirmar a nossa Outro efeito negativo do envolvimento com o
davida inicial de que, provavelmente, haja problemas npaciente, mencionado por todas as categorias e também
preparo do enfermeiro para a relagdo com o pacientgceito por nés, é o de que se envolver implica em perceber
Sabemos que o ensino da relagao de ajuda ou terapéuticgutro como pessoa, ndo como objeto. Perceber o outro
tem sido mais enfatizado na Disciplina Enfermagenenquanto pessoa, segundo alguns consultados atrapalha
Psiquiatrica entendida, equivocadamente, como g trabalho da enfermagem, pois o profissional se dedica a
responsavel por este enfoque. Por outro lado, es{gn paciente e deixa os outros, bem como os leva a ndo
disciplina esta colocada, muitas vezes, no final da gradgecutarem as tarefas necessarias ao cuidado, por
curricular, o que leva a discussédo tardia da relagagentirem pena do paciente, 0 que acarreta perda de
enfermeiro-paciente, impedindo que o aluno aplique taiébjetividade.
conhecimentos em outras areas. _ Essa andlise vem de encontro ao pensamento de

FRAGA et al. (1986, p. 97), quando analisam OTESTA ( 1992), profissional da area da sadde, que, ao
ensino do relacionamento terapéutico, no curso dgyperenciar o estado de paciente internado, sentiu que a
graduacdo, tambeém encontraram como uma de suggipe de salde o transformou em um objeto, ou seja,
dificuldades situacoes semelhantes, sugerindo ainda qufiminoy sua subjetividade e individualidade. Ao analisar
‘o relacionamento interpessoal de ajuda, embor@g, ghjetualizacio, o autor encontrou outros estudiosos
instrumento fundamental em Enfermagem na Saddg, 4rea que afirmam ser ela necessaria para alcancar a
Mental e Psiquiatrica deve ser incorporado ao 1ongo dgic4cia do procedimento terapéutico, o que também vem
curriculo. dS?e encontro ao mencionado por varios integrantes da

f Por~emo,l a no]:sso vgr, esta nao el a lfn'ca dificulda guipe de enfermagem que foram consultados.
na formacao do enfermeiro para a relacdo, uma vez que No entanto, para TESTA (1992), esta

our;[[os aautolre'rsn;a;r:;bs?mlivagé?é?g qu:ncé:gi';?];efgg%%jetualizagéo, embora aceita como necessaria por alguns
0 Nao envovi P quando en q g?ofissionais da saude, traz o risco de se cometer erros
enfermeiro deve controlar suas emocdes ja que elas

interferem negativamente no desempenho profissionér\JIela excessiva confianca gerada nos dados objetivos
i [ Ih
(TAKAHASHI. 1991:FERREIRA, 1994). conseguidos apenas com os diversos aparelhos que

: ) . . registram as funcdes do paciente. E desprezada, neste
Acreditamos ser importante, também, analisar 0 s : . . .
: ~ . caso, a individualidade, a singularidade do paciente, que
discurso do ndo envolvimento presente em todos osoderia aflorar durante um contato mMais Préximo
seguimentos da equipe de enfermagem. Sabemos qug 0 b '

. : ~ o inalizando, num contex ipe, riam
envolvimento leva a uma aproximacéao entre o proflssmnaaOe coml(:antZr : r?c?s’s: ecrzete ;%deuzcg]l:opzoggfstiuio Odsos
e 0 paciente. Porém esta aproximacao, segundo os relatos P pcao g

do pessoal de enfermagem, além de outros efeitoastendentes que diferente dos demais elementos,

negativos gera sofrimento psiquico verbalizado com erbalizaram sentimentos caritativos, de generosidade e
sendomuito dolorose ja chorei muito, a gente sofre PENEVoléncia para com os pacientes. Encontramos nas
muito, a gente sofre juntodgvando aum estado afirmacdes de PITTA (1990, p. 77), o que julgamos ser

depressivee a sentimentos de culpa por se envolverenfMa explicacdo para este fato, quando ela coloca que :
: o cuidar de uma pessoa doente é inserido num contexto
com o paciente.

A nosso ver. como defesa contra estesocial onde a piedade e a solidariedade sdo sentimentos

sentimentos, os elementos da equipe de enfermagetficialmente valorizados dentro de uma estratégia de

reagem com o distanciamento. Este, segundo MENZIE&Pbrevivéncia da especie e de uma certa sociabilidade
(1970), é uma técnica de defesa que o servigo d@/€ tém na harmonia o seu paradigma e na saude um
enfermagem utiliza como prote¢do contra a ansiedaddemento indissociavel a esta harmonlg;_este cuidar deyera
gerada pelo contato com o paciente. Outros exempld§" Um valor de natureza moral e ética que canalize

s&o: a despersonalizagéo tanto do profissional quanto §€rgias e simpatias.”

paciente; a categorizacdo e negacdo da importancia do Consideramos, no entanto, que esta nao deve ser
individuo que é transformado pela equipe no paciente d& Unica justificativa para explicar a expressao de tais

leito 10 ou o cardiopata; ou ainda a fragmentacdo déentimentos uma vez que ela surge somente no grupo de
cuidado através do desenvolvimento de listas de tarefagtendentes. Talvez, isto se deva mais ao fato de, como
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mencionado anteriormente, serem estes elementos 0s quescrever ou ensinar a efetivacdo do envolvimento

estdo mais préximos do paciente, apresentando um maiemocional com o paciente, uma vez que, pelo que pudemos

envolvimento e ao fato de, ndo tendo passado pelo ensiperceber, a politica do ndo envolvimento € empregada

formal da enfermagem, ndo terem aprendido a controlaomo uma técnica coletiva de defesa, e esta parece ser

suas emocoes. uma pratica comum dos trabalhadores da salde na
Frente a estes achados n&o nos parece fadistituicdo hospitalar consultada.

EMOTIONAL INVOLVEMENT TO THE NURSING TEAM: REALITY OR MYTH?

The present study aims to analyze what the members of the nursing team think about their emotional involvement wit
the patients during their relationship. Data were collected through the application of an instrument to members of the nursing
team (registered nurse, nursing aides and attendants). The analysis was done, at first, separately by functional categories ar
after that, as a whole. We concluded that, there is in nursing a policy of no involvement with the patients and thaetkd regist
nurse is the one that most verbalizes it. One of the negative factors of the involvement with the patient is the psychologic
suffering of the nursing team members. This leads us to identify the no involvement behavior as a collective defence mechani
against suffering.

KEY WORDSemotional involvement, therapeutic relationship

EL COMPROMISO EMOCIONAL PARA EL GRUPO DE ENFERMEROS:
REALIDAD O MITO ?

El presente trabajo tiene como objetivo analizar o que los componentes del grupo de enfermeros de un hospital gener:
piensan sobre el compromiso emocional en sus relaciones con el paciente. Los datos fueron colectados a través de la aplicaci
de un formulario a varios integrantes del grupo de enfermeros (enfermero y auxiliares de enfermeria). Estos fueron analizados ¢
un primer momento separados por categorias funcionales, y en un segundo momento, se hizo un analisis global. Al final fu
posible, concluir que existe en el relacionamiento del enfermero una politica no comprometerse, siendo el enfermo al contrari
del esperado, el que mas expresa este hecho. Entre los factores considerados negativos, que acarrea el compromiso afectivo
el sufrimiento psiquico de los integrantes del grupo. Esto nos lleva a identificar el no compromiso con el paciente como un
técnica colectiva de defesa contra el sufrimiento.

TERMINOS CLAVES: compromiso emocional, relacionamiento terapéutico
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ANEXO

FORMULARIO

1.FUNCAO(Assinale com um x a alternativa correspondente)
( ) atendente de enfermagem
() auxiliar de enfermagem
( ) técnico de enfermagem
( ) enfermeiro

2.QUESTOES
- O que vocé pensa sobre o envolvimento emocional com o paciente?

-Vocé considera que o profissional de enfermagem deve ou ndo deve se envolver emocionalmente com o pacient
() Sim () Nao
Porque




