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RESUMO

Objetivo: refletir acerca da aplicabilidade da teoria das relacoes interpessoais de Hildegard Elizabeth Peplau
nos cuidados de enfermagem das equipes de Estratégia Saude da Familia. Método: abordagem reflexiva sobre
a aplicabilidade da teoria das relacdes interpessoais na Estratégia Saude da Familia como tatica para a
qualificacado dos cuidados de enfermagem neste ambiente de trabalho, tendo como referéncia os pressupostos
da Politica Nacional de Atencdo Basica. Resultados: destacou-se a comunicacdo como suporte na
identificacdo das necessidades do paciente, como medida de atender e satisfazer a saude do individuo no
intuito de fortalecer e efetivar o seu cuidado integral. Conclusdo: percebeu-se a eficacia da aplicabilidade
dessa teoria na Estratégia Saude da Familia, para a criacdo de um vinculo efetivo e necessario para a
assisténcia integral e qualificada. Descritores: Enfermagem; Teoria de Enfermagem; Relagdes Interpessoais;
Cuidados de Enfermagem; Atencao Primaria a Salude.

ABSTRACT

Objective: to reflect on the applicability of Hildegard Elizabeth Peplau's theory of interpersonal relations in
nursing care of Family Health Strategy teams. Method: reflective approach on the applicability of the theory
of interpersonal relations in the Family Health Strategy as a plan for the qualification of nursing care in this
working environment, based on the assumptions of the National Basic Care Policy. Results: communication
stood out as support for identifying patients' needs, as a measure to meet and satisfy the health of the
individuals in order to strengthen and implement their integral care. Conclusion: it was possible to observe
the effectiveness of the applicability of this theory in the Family Health Strategy for the creation of an
effective and necessary relationship aimed at integral and qualified care. Keywords: Nursing; Nursing theory;
Interpersonal Relations; Nursing Care; Primary Health Care.

RESUMEN

Objetivo: reflexionar sobre la aplicabilidad de la teoria de las relaciones interpersonales de Hildegard
Elizabeth Peplau en los cuidados de enfermeria de los equipos de Estrategia Salud de la Familia. Método:
enfoque reflexivo acerca de la aplicabilidad de la teoria de las relaciones interpersonales en la Estrategia
Salud de la Familia como una tactica para la calificacion de los cuidados de enfermeria en este ambiente de
trabajo, teniendo como referencia los objetivos de la Politica Nacional de Atencidn Basica. Resultados: la
comunicacion se destacdé como soporte en la identificacion de las necesidades del paciente, como una medida
para atender y satisfacer la salud del individuo con el fin de fortalecer y hacer efectivo su cuidado integral.
Conclusion: se observo la eficacia de la aplicabilidad de esta teoria en la Estrategia Salud de la Familia, para
la creacion de un vinculo eficaz y necesario en la asistencia integral y calificada. Descriptores: Enfermeria;
Teoria de Enfermeria; Relaciones Interpersonales; Cuidados de Enfermeria; Atencion Primaria de la Salud.
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INTRODUCAO

A Estratégia Salude da Familia (ESF) é a
principal forma de consolidacao da Atencao
Primaria em Salde no Brasil (APS). Trata-se de
uma politica adotada pelo Governo Federal no
intuito de aproximar a oferta dos servicos as
necessidades de saude da populacao, atuando
como a porta de entrada dos usuarios no
Sistema Unico de Salde (SUS). Possui como
atributos essenciais 0] acesso,
longitudinalidade, coordenacao e
integralidade e, como atributos derivados, a
orientacao familiar, comunitaria e
competéncia cultural.?

De acordo com a atual Politica Nacional de
Atencao Basica, compete a ESF desenvolver a
atencao integral que impacte na situacao de
salde e autonomia das pessoas sob forma de
trabalho em equipe. Esta atencdao esta
dirigida a populacdes de territérios definidos,
por meio do exercicio de praticas de cuidado
e gestao, democraticas e participativas, com o
intuito de propiciar o enfrentamento e a
resolucao dos problemas identificados através
da integracao das acodes e servicos de saude.?
O processo de trabalho na ESF deve ocorrer a
partir da construcao de um vinculo continuo e
estreito entre os profissionais e o0s seus
usuarios. Objetiva-se conhecer as
necessidades de saude da populacao e assim
intervir de forma eficaz na satisfacao dessas
necessidades, proporcionando desse modo um
servico de qualidade.

O conceito de qualidade é relativo e
complexo. Devem-se levar em consideracao as
complexidades dos sistemas de salude e da
sociedade, relacionando-as com as
necessidades de salde existentes ou
potenciais. Buscar-se-4 a satisfacao dos
usuarios, a partir de um acesso facilitado e
um acolhimento eficaz, como também
decorrente da qualificacao profissional, da
seguranca e ambiéncia das unidades de salde
onde os servicos sao fornecidos.**

O profissional enfermeiro é um dos
componentes da equipe minima necessaria
para a implantacao de uma equipe de ESF.
Como esséncia da enfermagem, tem-se o
cuidado do ser humano, de forma individual
ou coletiva, englobando a familia e a
comunidade. Na ESF, esse cuidado deve ser
voltado as acoes de promocao e protecao da
salde, prevencao de agravos, diagnostico,
tratamento, reabilitacao, reducao de danos e
manutencao da saude.?

A ESF deve ter o individuo, a familia e a
comunidade como principais centros
norteadores dos cuidados de enfermagem que
integram, de forma continua, sistematica e
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holistica o ser humano, de forma a abranger e
suprir suas reais necessidades. A existéncia de
uma relacdo harmoniosa entre enfermeiro e
usuario é necessaria para a efetividade desse
cuidado, como forma de construir e manter
um vinculo profissional.

Para a efetivacao desse vinculo, destaca-se
a importancia da comunicacao através do
didlogo com o respeito mdtuo entre os
sujeitos, de forma a valorizar o individuo em
suas peculiaridades e fortalecé-lo como
protagonista de sua saude. Na relacao
enfermeiro-paciente, essa adequada
aceitacao das diversidades é de grande
relevancia para a satisfacao dos usuarios da
APS, de forma a atender de maneira integral e
humana as suas necessidades de salde. Isto se
deve ao fato de que as necessidades de salde
do usuario devem ser avaliadas em dimensodes
maltiplas que requerem proximidade e
responsabilidade, com atitude e
comportamento éticos diretamente associados
a maneira como a relacao enfermeiro-usuario
se estabelece.’

Com isso, percebe-se a relevancia da
relacao enfermeiro-paciente como forma de
favorecimento da qualidade dos cuidados de
enfermagem na ESF. Em 1952, Hildegard
Elizabeth Peplau desenvolveu uma teoria de
enfermagem denominada Teoria das Relacdes
Interpessoais que destaca a importancia dessa
relacdo para as praticas de cuidados de
enfermagem. Percebe-se que esta teoria pode
ser aplicada em varios ambitos do cuidar e na
ESF  tem-se  oportunidade para sua
aplicabilidade visando um crescimento na
relacao enfermeiro-paciente, como forma de
contribuir para a melhoria da pratica do
cuidado.

Ter como base uma teoria no embasamento
pratico das acoes da enfermagem fortalece e
valorizam-na como ciéncia e profissao, ja que
auxilia, explica, descreve e prevé muitas das
suas acdes. Por isso, diante do exposto,
pretende-se realizar esta reflexao acerca da
aplicabilidade da Teoria das Relacoes
Interpessoais de Peplau na melhoria da
qualidade dos cuidados de enfermagem nas
equipes da ESF.

METODO

Trata-se de um estudo reflexivo sobre a
aplicabilidade da Teoria das Relacoes
Interpessoais na ESF como estratégia para a
qualificacao dos cuidados de enfermagem
neste ambiente de trabalho. Foi desenvolvido
na disciplina Fundamentos Teoricos e
Filosoficos do Cuidar em Enfermagem, do
Programa de Poés-Graduacao Mestrado em
Enfermagem da Universidade Federal do Piaui,
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no periodo 2012-1. Para esta reflexao
tomaram-se por base o0s pressupostos da
Politica Nacional de Atencao Basica e artigos
que abordam o tema no intuito de adquirir
maior aprofundamento e aproximacao com o
mesmo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

e A comunicacdo como ferramenta para
melhoria dos cuidados de enfermagem
na Estratégia Saude da Familia

No processo das relacdes interpessoais, a
comunicacao é um instrumento essencial, pois
se comple de elementos que podem facilitar
ou dificultar esse processo. Na ESF, a
comunicacao deve servir para direcionar
informacoes, valores e emocbes para o
desenvolvimento das praticas assistenciais.
Portanto, uma comunicacao adequada torna-
se indispensavel, pois, além de ser o principal
meio de veiculacao do processo informativo e
educativo, constitui recurso para estabelecer
a confianca e a vinculacao do usuario a equipe
e ao servico.®

A ESF propicia um ambiente de maior
proximidade entre o enfermeiro e o paciente,
pois, além de ter uma populacdo adscrita e
territorializada, tem a oportunidade de
conhecer sua comunidade na totalidade, o que
contribui para que as acbes de salde se
apresentem de forma mais efetiva. Isto
facilita a resolucdao das necessidades do
cliente, com a promocao de acesso facilitado
e um cuidado de enfermagem qualificado,
tendo a comunicacao como uma ferramenta
essencial para a eficacia dos cuidados de
enfermagem.’

Para uma comunicacao ser efetiva, deve-se
levar em consideracao nao apenas aspectos
verbais, como também n&o-verbais.® O
enfermeiro devera utilizar-se de uma
linguagem acessivel, abordando a fala, a
escrita, as expressoes faciais e os gestos que o
usuario expressa no decorrer do dialogo. Para
isso € necessario que o enfermeiro possua
conhecimento e habilidade para a conducao
desse processo comunicativo, a fim de
perceber as reais necessidades do paciente.
Desse modo ira promover sua assisténcia no
intuito de satisfazé-las.

Por meio da comunicacao eficaz é que o
enfermeiro podera atender todas as
necessidades de saude do individuo. O
estabelecimento de um vinculo com os seus
clientes é decorrente dessa comunicacao. O
proprio conhecimento e as percepcdes do
usuario acerca de sua saude devem ser
levados em consideracao para que a criacao
desse vinculo seja efetiva. Também deve ser
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abordada e incluida nesse processo a familia,
como método de complementar a assisténcia
e fortalecer esse vinculo. A compreensao
desse significado reflete na aceitacao dos seus
valores, como cidadao, englobando a
realidade em que vive, contribuindo para uma
relacdo de respeito, seguranca e de
confianca. Essa relacao fluira para um cuidado
individualizado com uma melhor adesao do
paciente e isso contribuira para uma
assisténcia mais qualificada e integral.’

A realizacao dessa escuta acolhedora,
conhecendo o usuario em sua individualidade
e integralidade, visto como sujeito ativo de
seu  proprio cuidado, favorecera a
identificacdo e priorizacao dos seus
problemas, fato importante para sua
resolucao e para um atendimento qualificado.
O estado de salude do individuo é considerado
como dinamico, por isso & importante que
esse acolhimento seja realizado de forma
continua, no intuito de fortalecer a qualidade
do cuidado.

¢ Teoria das relacbes interpessoais de
Peplau e a qualidade dos cuidados de
enfermagem na Estratégia Saude da
Familia

A ESF, estruturada na logica da Atencao
Basica a Saude, gera novas praticas e
necessita desenvolver processos de trabalho
que estabelecam relacGes interpessoais entre
a comunidade e os profissionais de saulde.
Numa relacao interpessoal, a comunicacao é
vista como um fator essencial. Peplau afirma
que o compartilhamento de sentimentos,
valores e significados, entre duas ou mais
pessoas, € uma caracteristica dessa relacao,
que nao devera ser limitada apenas a fala
verbal do individuo.Deve-se também levar em
consideracao variadas formas de expressao e
manifestacao corporal, fundamental para o
estabelecimento de uma assisténcia
adequada. Nessa teoria, a enfermagem é vista
como uma relacdao entre uma pessoa que
necessita de cuidados e um enfermeiro com
capacidade para reconhecer e ofertar o
cuidado necessario para o estabelecimento
integral da satde dessa pessoa.'®

A teoria das relacdes interpessoais resgata
o sentido humano na atuacao da enfermagem.
Na relacao interpessoal, a enfermagem é vista
como forma de interagir com o paciente, o
que favorece o crescimento e
amadurecimento pessoal de ambos. A
satisfacdo e a seguranca dos cuidados
propostos pelo enfermeiro sao decorrentes
dessa relacao que devera abordar tanto as
concepcoes que o proprio individuo relata
como também os julgamentos de valores
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feitos por pessoas que tenham importancia
para ele. O principal objetivo da assisténcia
de enfermagem na ESF é auxiliar os
individuos, sua familia e comunidade na
producao de mudancas que influenciem de
forma positiva em suas vidas."’

Peplau destacou a enfermagem por meio
do processo interpessoal, no qual enfermeiro
e paciente promovem a saude a partir de um
crescimento e desenvolvimento pessoal feito
através do processo interpessoal. Esse
processo é definido em quatro fases que se
complementam, sao  elas: orientacao;
identificacao; exploracao; e solucao. Todas
essas etapas sao influenciadas pelas
percepcoes individuais do paciente e do
enfermeiro, tendo a comunicacao papel
fundamental em todas elas.

Na primeira fase, i.e., na orientacao, o
enfoque recai sobre a definicao do problema,
ou seja, tanto o enfermeiro como o sujeito e a
familia, juntos, tentam identificar o problema
existente e o qué os levou a procurar a APS.
Com isso estabelece-se a criacao de um
vinculo que continua a ser fortalecido nas
demais etapas. A formulacdo desse vinculo é
importante para reduzir a ansiedade do
individuo e da familia e fortalecer a seguranca
deles com a assisténcia de enfermagem
prestada. Isto contribui para que o préprio
individuo perceba e compreenda seu problema
e sua necessidade de ajuda.

Na fase seguinte, ou seja, a identificacao,
ocorre a selecao da assisténcia apropriada. O
enfermeiro e o usuario irdao defini-la
conjuntamente, vendo a necessidade ou nao
da presenca de um outro profissional, de
forma a abranger a integralidade da
assisténcia. Nessa fase, o individuo respondera
seletivamente a cada profissional que
contribuird para a satisfacdo de suas
necessidades.'® Sabe-se que a integralidade da
assisténcia € uma das diretrizes que regem a
ESF; porém, a inclusao de outro profissional e
até mesmo de atividades com fins
terapéuticos devera ser efetuada mediante
sua explicacao e a aceitacao do usuario.

Na terceira fase do processo de
enfermagem, na exploracdao, o paciente
utiliza todos os recursos disponiveis para a
satisfacao de suas necessidades, de acordo
com o que foi abordado na etapa anterior.
Para esta etapa, o enfermeiro da ESF podera
utilizar-se dos sistemas de referéncia e
contrarreferéncia, assim como de acoes
intersetoriais, como medida de alcance
holistico do cuidado.

Por fim, a dltima fase, a da resolucao,
estabelece o término do relacionamento
profissional, na qual as necessidades
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estabelecidas foram satisfeitas. Aqui se
destaca o principio da resolutividade, ou seja,
a capacidade da ESF para resolver os
problemas dos seus usuarios. Deve-se atentar
que na ESF essa dissociacao  do
relacionamento terapéutico esta voltada
apenas para aquela necessidade que foi
estabelecida na primeira etapa. Nao ocorre
uma dissociacao completa entre o paciente e
o profissional, ja que esse relacionamento
interpessoal do enfermeiro com seu usuario
deve ser se forma continua e sistematica.

Com base nesse processo, realizado por
uma comunicacao efetiva, o enfermeiro na
ESF podera sistematizar sua assisténcia de
forma holistica, atendendo as necessidades do
paciente, identificando-as e agindo sobre
elas, satisfazendo o usuario e tornando o
cuidado de enfermagem eficiente. Assim, para
Peplau, o cuidado de enfermagem ¢é analisado
como um processo de desenvolvimento de
uma relacao exitosa e fundamental para o
processo salude-doenca. Para tal fim, o
enfermeiro deve se envolver completamente
com o cliente, procurando interagir com o0s
seus sentimentos e emocdes, de forma a
transmitir uma mensagem de conforto e
seguranca, vendo-o como um ser humano. A
comunicacdo € um instrumento para
efetivacao dessa relacdo.™

CONSIDERAGOES FINAIS

Percebe-se a importancia de atribuir no
cotidiano dos profissionais enfermeiros uma
teoria que os guie para a execucao do
processo de enfermagem. A Teoria das
Relacdes Interpessoais pode ser aplicada na
ESF como forma de auxiliar no cuidado de
enfermagem e contribuir para uma assisténcia
holistica e de qualidade.

Destaca-se o processo de comunicacao no
favorecimento de uma relacao promissora da
assisténcia de enfermagem. Assim, essa
comunicacdo, sendo realizada de forma
eficaz, procura assumir a criacao de um
vinculo, com base na confianca e respeito que
atende o individuo integralmente. Serao
orientadas solucdes para as indagacoes desses
usuarios, satisfazendo suas necessidades e
contribuindo para a melhoria da qualidade do
cuidado de enfermagem.
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