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TECNOLOGIA-LEVE NA PERCEPGAO DOS TECNICOS DE
ENFERMAGEM: REVISAO INTEGRATIVA

Resumo: Objetiva-se analisar na literatura a percepgdo dos técnicos de enfermagem
quanto ao uso de tecnologias leves durante a sua atuagdo profissional. Trata-se de
uma revisdo integrativa, que busca analisar publica¢Ges cientificas sobre o tema. A
selecdo ocorreu nas bases de dados LILACS, SCIELO e BDENF. Foram descritores
“Oncologia” and “Acolhimento” or “Técnicos de Enfermagem”. Os operadores
booleanos “AND” e “OR” foram aplicados para o cruzamento entre os descritores.
Encontraram-se 2.170 artigos. Oito estudos atenderam aos critérios e demonstraram
que as ferramentas dessa tecnologia na saude tornam-se cruciais para a promogao
do bem-estar, apoio psicoldgico e alivio do sofrimento decorrentes da doenca. Torna-
se uma vivéncia desafiadora para os profissionais de enfermagem, que vivencia o
sofrimento em virtude das demandas afetivas e psicoldgicas que se impdem no
cotidiano. Para essas perspectivas, o trabalho exigird sempre a contribuicao singular
e coletiva dos trabalhadores para melhor qualidade de vida desses profissionais
imersos nesta realidade.

Descritores: Acolhimento, Humanizagdo, Oncologia, Tecnologia em Saude.

Light technology in the perception of nursing technicians: integrative review

Abstract: The objective is to analyze in the literature the perception of nursing
technicians regarding the use of light technologies during their professional
performance. This is na integrative review, which seeks to analyze scientific
publications on the topic. The selection took place in the LILACS, SCIELO and BDENF
databases. The descriptors were “Oncology” and “Welcoming” or “Nursing
Technicians”. The Boolean operators “AND” and “OR” were applied to cross-
reference the descriptors. 2.170 articles were found. Eight studies met the criteria
and demonstrated that the tools of this technology in health are crucial for
promoting well-being, psychological support and alleviating suffering resulting from
the disease. It becomes a challenging experience for nursing professionals, who
experience suffering due to the affective and psychological demands that are
imposed on their daily lives. For these perspectives, work will always require the
singular and collective contribution of workers to improve the quality of life of these
professionals immersed in this reality.

Descriptors: Reception, Humanization, Oncology, Health Technology.

Tecnologia de luz en la percepcion de los técnicos de enfermeria:
revision integrativa

Resumen: El objetivo es analizar en la literatura la percepcion de los técnicos de
enfermeria sobre el uso de tecnologias de luz durante su desempefio profesional. Se
trata de una revisidn integradora, que busca analizar publicaciones cientificas sobre
el tema. La seleccidn se realizé en las bases de datos LILACS, SCIELO y BDENF. Los
descriptores fueron “Oncologia” y “Bienvenida” o “Técnicos de Enfermeria”. Se
aplicaron los operadores booleanos “Y” y “O” para cruzar los descriptores. Se
encontraron 2.170 articulos. Ocho estudios cumplieron los criterios y demostraron
que las herramientas de esta tecnologia en salud son cruciales para promover el
bienestar, el apoyo psicolégico y aliviar el sufrimiento derivado de la enfermedad. Se
convierte en una experiencia desafiante para los profesionales de enfermeria,
quienes experimentan sufrimiento debido a las demandas afectivas y psicoldgicas
gue se imponen en su vida diaria. Para estas perspectivas, el trabajo siempre
requerird del aporte singular y colectivo de los trabajadores para mejorar la calidad
de vida de estos profesionales inmersos en esta realidad.

Descriptores: Recepcién, Humanizacién, Oncologia, Tecnologia Sanitaria.
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Introducao

As tecnologias surgiram crescendo ao redor do
mundo, com inova¢des em distintas areas do
conhecimento, n3o obstante, a drea da saude’. Para a
Politica Nacional de Humanizagdo (PNH), a
humanizacdo abarca os diferentes atores do processo
de producdo da saude - usudrio, trabalhadores e
gestores - norteados por valores tais como:
autonomia, protagonismo, vinculo solidario e
participacdo coletiva no processo de gest3o?.

Tecnologias em salude sdo todas as intervengdes
que podem ser utilizadas para promover a salde,
portanto ndo se resumem apenas as tecnologias que
sdo aplicadas diretamente no paciente como
procedimentos, técnicas cirdrgicas, medicamentos e
equipamentos utilizados®. Este conceito é bem mais
abrangente e diz respeito também aos sistemas
organizacionais em que esses cuidados estdo inseridos
e sdo oferecidos®.

As defini¢cdes atribuidas as tecnologias, proposta
por Merhy que as classificam em trés categorias:
tecnologia leve, leve-dura e dura. A primeira é
utilizada em relagdes humanas do cuidado,
envolvendo a troca de conhecimentos entre os
envolvidos. A segunda refere-se ao saber estruturado
e tem como marcos definidores os modelos de
cuidado, clinica e epidemiologia. A terceira é
exemplificada por meio de instrumentais complexos,
que englobam equipamentos utilizados na
assisténcia®.

Com a implantacdo dessas tecnologias, a atuacao
da equipe da enfermagem no manejo da dor em
pacientes, percorre desde a identificacdo da queixa

dolorosa a implementacdo das terapias propostas e na

verificagdo de sua eficiéncia®. Embora essas trés

revisdo integrativa. Sdo Paulo: Rev Recien. 2024; 14(42):265-275.

categorias se inter-relacionem, o ser humano
necessita, em especial, das tecnologias de relac¢ses,
definidas como “leves”.

No contexto da producdo de tecnologias leves
produzidas no ato do trabalho, sintetizam-se as
relagGes de interagdo e subjetividade, o que possibilita
a producdo de acolhimento, criagdo de vinculo e
responsabilizacdo®. A utilizacdo dessas tecnologias nos
processos de gerenciamento do enfermeiro contribui
na producdo do cuidado prestado, o que favorece a
sustentagdo da satisfacdo das necessidades dos
usuarios do Sistemas Unico de Saude e, valorizacdo
por parte deles a esses profissionais que prestam esse
atendimento’.

No cendrio nacional, a participacdo dos
enfermeiros na equipe de enfermagem corresponde a
23% e, auxiliares e técnicos a 77%. Considerando a
especificidade da organizagdo da enfermagem em
categorias profissionais distintas, é exigido que o
técnico de enfermagem tenha a formacgao técnica de
nivel médio como patamar minimo para inscricdo no
Conselho profissional®.

Diante disso, o papel do técnico de enfermagem
é essencial para a equipe de saude, pelo papel
fundamental no cuidado direto aos pacientes, na
execucdo de procedimentos médicos e na
manutencdo do ambiente de trabalho, contribuindo
para o funcionamento eficiente e a qualidade do
atendimento da enfermagem.

Neste contexto, este estudo tem por objetivo
analisar na literatura a percep¢do dos técnicos de
enfermagem quanto ao uso de tecnologias leves

durante a sua atuacgdo profissional.
Material e Método

A revisdo integrativa da literatura contribui na
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construgdo de uma andlise ampla da literatura,
contribuindo para discussdes sobre métodos e
resultados de pesquisas, assim como reflexdes sobre a
realizacdo de futuros estudos®.

Na primeira fase, a elaboragdo da pergunta de
pesquisa foi conduzida mediante a utilizacdo da
estratégia PICO. Esta estratégia tem por objetivo
orientar a construcdo da pergunta de investigacao,
bem como a busca bibliogréfica sistematizada, a qual
permitiu a localizacdo da informagcdo de maneira
acurada e rapida, possibilitando encontrar as
melhores informacdes cientificas disponiveis'. Deste
modo, a estratégia PICO representa um acrénimo para
Populagdo (P), intervengdo (l), Comparacdo (C) e
Outcomes (o) (desfecho/resultados).

Essa estratégia serd utilizada para formular a
pergunta bem estruturada e da condicdo para
levantar na literatura as fontes que os apoiaram na
busca de respostas a sua pergunta original. Essas
pesquisas da literatura podem conduzir usando
consultas cuidadosas e o uso de operadores
booleanos para buscas bases de dados™.

Por meio da estratégia PICO, definiu-se a seguinte
pergunta de investigacdo: "Quais as evidéncias
disponiveis na literatura cientifica que abordam como
o profissional técnico de enfermagem percebem o uso
de tecnologias leves durante a sua atuag¢do"?

O quadro a seguir, representa a elaboracao da
questdo de pesquisa por meio da estratégia PICO

anteriormente mencionada.

revisdo integrativa. Sdo Paulo: Rev Recien. 2024; 14(42):265-275.

Quadro 1. Estratégia PICO para a Formulagdo de
pergunta de revisdo integrativa. Caceres, Mato
Grosso, Brasil, 2023.

Acromio Definigao Descri¢ao
~ . Profissionais
Populagdo, paciente L
P técnicos de
ou problema
enfermagem
I Intervengao ou O uso de
indicador tecnologias-leves
C Comparagdo ou Comparagao do uso
controle de tecnologias
0 Outcomes (Desfecho Durante a sua
ou resultado) atuacao profissional

Fonte: Dos autores.

Este artigo de Revisdo integrativa na literatura foi
registrado na Open Science Framework (OSF)'?, com o
numero de registro 10.17605/0SF.I0/HVMW4. Esta é
uma base de registro de protocolos de revisGes, para
que futuros pesquisadores ndo desenvolvam
trabalhos idénticos a este artigo, evitando assim,
casos de duplicidade de revisao.

Organizou-se para a segunda fase, uma estratégia
de busca por dois revisores independentes utilizando
os descritores oncologia, acolhimento e técnicos de
enfermagem, nas bases de dados eletronicas
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS); Scientific Eletronic Library Online
(SCIELO) e Bases de dados Em Enfermagem (BDENF).
Os descritores controlados foram estipulados segundo
o Descritor em Ciéncias da Saude (DeCS). Destaca-se
que os operadores booleanos “AND” e “OR” foram
aplicados para o cruzamento entre os descritores.

Refinou-se, completando a terceira fase da
pesquisa com a aplicagdo dos critérios de inclusdo:
artigos da integra, disponiveis gratuitamente nas

plataformas online, em formato original, no idioma da

lingua Portuguesa, no periodo de 2018 a 2023. As
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buscas ocorreram nos meses de julho e agosto do ano
de 2023. Foram excluidos: livros, teses, dissertacées e
revisGes de qualquer estilo.

Na quarta fase foi lido criticamente os titulos e os
resumos, excluindo os duplicados nas bases de dados
e aqueles cujo objetivo, resultados e conclusdo nao
mencionaram sobre as evidéncias cientificas que
abordam como o profissional técnico de enfermagem
percebe o uso de tecnologias-leves durante sua
atuacao.

Para a classificacdo dos niveis de evidéncia dos
manuscritos, foram estabelecidos critérios de
avaliagdo que consideram os tipos de questdes
abordadas pelos estudos primarios incluidos™.

Para a realizacdo da coleta de dados, utilizou-se o
instrumento de dados validado por URSI™, em que
serdo analisados os seguintes elementos: identificacdo

do artigo original, caracteristica metodolégica do

revisdo integrativa. Sdo Paulo: Rev Recien. 2024; 14(42):265-275.

estudo, avaliacdo do rigor metodolégico, do estudo,
das intervengdes mensuradas e dos resultados
encontrados.

Os artigos encontrados foram numerados
conforme a ordem de localizagdo, e os dados foram

analisados, segundo os seus conteudos.
Resultados

Apresenta-se na figura 1, o fluxograma PRISMA™
dos processos de busca nas bases de dados, selecdo e
inclusdo dos artigos na revisao integrativa, totalizando
inicialmente 2.170 referéncias distribuidas nas
seguintes bases de dados: LILACS: 905; SCIELO: 490;
BDENF: 775.

Diante disso, no quadro 1 sdo apresentados os 08
artigos contidos nesta revisdo integrativa, sendo
interpretados e sintetizados todos os resultados,
através de uma comparacgdo de dados evidenciados na

andlise dos artigos.

Figura 1. Fluxograma da selegao de estudos, Caceres, Mato Grosso, Brasil, 2023.

Fonte: Autoria prépria, (2023).

Registros identificados por meio de pesquisas:
t% LILACS=905; SCIELO= 490; BDENF= 775 (n=2.170)
<
g
5
':
= { l
w
= Artigos
Artigos selecionados para a leitura dos resumos: excluidos:
— LILACS= 118; SCIELO= 63; BDENF=123 {n= 304) (n=1.866)
S
™™} -
o Artigos selecionados para a leitura na integra: Artigos
wy i .
LILACS= 8; SCIELO=3; BDENF= 2 (n=13) excluidos:
{n=291)
=)
2 Y
a )
3 Artigos completos avaliados para elegibilidade: Artigos
o LILACS= 5; SCIELO= 2; BDENF=1 {n= 8) excluidos:
r {n=15)
Q
3
g Artigos incluidos em sintese qualitativa (n=8)
=
—
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revisdo integrativa. Sdo Paulo: Rev Recien. 2024; 14(42):265-275.

Foi descrito no quadro a seguir os trabalhos apontados e selecionados neste estudo, bem como seus

resultados, periddico e ano de publicacdo, titulo do artigo, nome dos autores, delineamento e nivel de evidéncia

(OCEBM)'® e as bases de dados onde foram detectados. A caracterizacdo dos artigos encontrados foi descrita em

quadro elaborado pelos autores (quadro1).

Quadro 1. Distribui¢ao dos artigos incluidos na amostra final (n=8), Caceres, Mato Grosso, Brasil, 2023.

BASE | PERIODICO/ DE”S&AE':_"E':TO/
DE ANO DE AUTORES TiTULO EVIDENCIA RESULTADOS
DAD BL A
ADOS | PUBLICACAO (OCEBM)'®
As ci t i |
Revista de Autocuidado o s cincoca egorlas. desvelaram
. Andrade JV, L. . Estudo qualitativo, gue o desenvolvimento da
pesquisa da espiritual da equipe .. L. . .
01 . Mendonga ET, exploratério e espiritualidade ocorre por meio
. Univ. Fed. . de enfermagem de L . ‘.
LiLACS . Lins ALR, > descritivo. do auxilio ao préximo e ato de
Estado Rio de um hospital . . ~ .
. Ramos DHS. .. \ cuidar; da mesma interagdo social
Janeiro, 2022. oncoldégico .
e do didlogo.
. , O cuidado aparece como
O intangivel na . .
" narrativa étnica, na medida em
producdo do , o
. A . . . que sai de esteredtipos de
Revista Ciéncia cuidado: o exercicio Pesquisa . s
02 . Fonseca MLG, . A L bondade ou idealizacdo dos
. e Saude . da inteligéncia qualitativa. . .
LiLACS . Sa MC. " cuidados para algo que se da no
Coletiva, 2019. pratica em uma \Y >
. concreto da relagdo, que aparece
enfermaria . o
- como uma atitude ética entre
oncoldgica . -
guem cuida e quem é cuidado.
. O processo do A equipe |nterd|SC|p||narlat.ua
Dias IM, . . como ferramenta estratégica
cuidarem Pesquisa de . ~ .
03 Mendonga ET, oncologia sob a D para implementagdo do cuidado
. REUFPI, 2019. Diaz FBBS, . & . holistico e o acolhimento e
LiLACS . Gtica dos qualitativa. , . .
Ribeiro L, BN vinculo terapéutico sdo interfaces
profissionais da \% .. .
Alves KR. catde possiveis entre a triagem de
profissional-familia-paciente.
Emergiram duas categorias:
Processo de estratégias facilitadoras para o
enfrentamento enfrentamento emocional do
Teixeira MR, emocional da Pesquisa descritiva, processo de cuidar da crianca
04 REUFSM, Sanhudo NF, equipe de com abordagem com cancer; comportamentos e
LILACS 2018. Moura DCA, enfermagem no qualitativa. desafios apontados pela equipe
Bahia MTR. cuidado de criangas v de enfermagem no
com cancer enfrentamento emocional do
hospitalizadas processo de cuidar da crianga
com cancer.
O sentimento de sofrimento por
Percepgbes dos parte dos profissionais de
. Bubolz BK, profissionais da enfermagem é desenvolvido na
Revista de . L
. Barboza MCN, enfermagem a Estudo descritivo, maioria das vezes quando o
Pesquisa, . . .
05 cuidado & Amaral DED, respeito do com abordagem paciente esta no seu processo de
LILACS Viegas AC, sofrimento e das qualitativa. morte. Onde o distanciamento
fundamental, , . .
Bernardes LS, estratégias de A entre os profissionais e pacientes
2019. . .
Muniz RM. enfrentamento na pode ser um dos mecanismos de
oncologia defesa para minimizar o
sofrimento gerado.
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Comportamento cooperativo dos
profissionais da unidade de
oncohematologia, releva
Comportamento significados do trabalho em
Melo LC, Silva P . & .
. cooperativo e Estudo equipe e seus fatores
RC, Rosalino - . L. . e
gestdo da equipe de | exploratério, com facilitadores /dificultadores na
06 REBEN, 2021 RER, assisténcia ao abordagem unidade, e composi¢ao
SCIELO ! " | Bracarense CF, i ) ) g . P E .
. paciente em servigo qualitativa. caracteristicas e gestdo da
Parreira BDM, . .
Goulart BE hospitalar de v unidade, apresentando o trabalho
) oncohematologia. em equipe na perspectiva da
organizagdo do trabalho na
unidade, composicdo da equipe e
gestdo organizacional.
Os profissionais tém
conhecimento quanto ao
emprego de cuidados integrais,
centrados na familia,
Silva TP, Silva | Cuidados paliativos Pesquisa direcionados para o conforto e
LF, Cursino EG, | no fim de vida em exploratéria, morte digna. Destacaram a
07 Moraes Oncologia descritiva, com necessidade de suporte
RGE, 2021. . o S .
SCIELO JRMM, Aguiar pediatrica: um abordagem psicolégico para a equipe de
RCB, Pacheco olhar da qualitativa. enfermagem, além de
STA. enfermagem v comunicagao efetiva com a
equipe multidisciplinar e
realizagdo de agles para
capacitacgdo profissional em
cuidados paliativos pediatricos.
Estratégias de . .
Lazzaroto PK, g ., .| Apontaram o coping focalizado na
. enfrentamento Estudo exploratdério o .
Celich KLS, - . emocao: fuga-evitamento e
, utilizadas pela descritivo, com . . ,
08 REUFSM, Souza SS, Léo equine de abordagem reavaliagdo positiva e o coping
BDENF 2018. MMF, Silva quip . g focalizado no problema:
. enfermagem no qualitativa. ~ .
TDG, Zenevicz . . resolucdo planejada, suporte
cuidado ao paciente v .
LT. L " social e autocontrole.
oncoldgico e familia

Fonte: Quadro elaborado pelos autores, (2023).

Referente ao ano de publicagdo, foi constatado da realizacdo do estudo, foi identificado que todos

gue a maior quantidade de artigos publicados foi em foram realizados no ambito da atencdo tercidria a

2019 com trés (37,5%), seguido de 2018 com dois saude (100%).

(25%), 2021 com dois (25%) e 2022 com um artigo Discussao

(12,5%). O periédico de maior publicagdo foi a revista Por meio da analise dos dados do estudo dos

. . o
de enfermagem UFSM com dois artigos (25%). Quanto artigos escolhidos na revisdao integrativa, elencou-se

. _ . R o
a profissdo do primeiro autor, trés (37,5%) eram quatro categorias a saber: acolhimento ao préximo no

profissionais enfermeiros e cinco (62,5%) eram

ato de cuidar como no conforto, na palavra e na

académicos de Bacharel em Enfermagem.

escuta; respeito a dignidade do paciente e o

Quanto a regido do pais em que as pesquisas distanciamento para minimizar a dor do sofrimento

i . o . ) o ,
foram realizadas, seis (75%) foram desenvolvidas na em relacdo ao profissional de enfermagem; vinculo e

regido Sudeste, dois (25%) na regido Sul. Sobre o local
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sofrimento entre profissionais da enfermagem frente

ao setor de Oncologia; e Desenvolvimento
religioso/espiritual no ambiente de sua atuacgdo.

Acolhimento ao préximo no ato de cuidar como no
conforto, na palavra e na escuta

O ato de escutar e falar pode ser tanto um gesto
de acolhimento entre equipe e pacientes, como
também, em algumas vezes, ter a funcdo de producdo
de sentimento, ao contribuir para que os pacientes
possam refletir ou observar sua doencga e seu estado
por outros dngulos possiveis'.

A importancia do cuidar, que deve ser integral,
centrado no usudrio e sua familia. Na relacdo ao
conforto, esta diretamente ligado ao alivio da dor e
sofrimento, a promoc¢dao da qualidade de vida, os
pacientes e suas familias precisam ser cuidados e
acolhidos com uma abordagem integral que tenha o
foco na promoc¢do do conforto para que possam
juntos enfrentar as situaces dificeis advindas da
doenca'®.

No que tange a dimensdo do cuidado, pode-se
afirmar que a sua abordagem pela equipe de saude
entrevistada ressaltou a importancia de fornecer, a
paciente e familia/cuidador, orientacdes referentes
aos aspectos que permeiam o processo saude-doenca-
adoecimento, visando a minimizacdo dos sinais e
sintomas, prevengao de agravos e esclarecimento de
duvidas relativos aos procedimentos inerente ou
tratamento e doencga’®.

Os autores salientam ainda a importancia da
tecnologia leve a acolhida, cuidado, envolvimento,
conforto das emocgdes, medos e receios direcionada
aos pacientes oncoldgicos, uma vez que o tratamento
é demasiadamente agressivo e desgastante, podendo

o individuo tornar-se suscetivel a alteracGes
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emocionais. Sendo assim, acolhé-los significa
trabalhar suas individualidades (historia de vida,
magoas, angustias, medos e fraquezas) resultando na
construcdo da confianca, respeito e compreens3o?°.

O acolhimento é considerado para além da
influéncia do contexto fisico onde o cuidado se d3,
uma vez que um ambiente acolhedor se objetiva em
um conjunto de acdes, entre elas, na construcao da
relagdo com o outro, onde se oferece a tranquilidade,
conforto, atencdo, seguranca e apoio emocional.
Portanto, a equipe de saude deve estar sensibilizada
para atuar de modo a acolher paciente e
familia/cuidador, estabelecendo vinculo com eles, o
que ird contribuir de modo significativo para um
melhor enfrentamento do processo de adoecer do

cancer™.

O respeito a dignidade do paciente e o
distanciamento para minimizar a dor do sofrimento
em relagdo ao profissional de enfermagem

Compreende a fragilidade do usudrio ndo
somente pela doenca em si e seus desdobramentos
no corpo fisico, mas pela sua falta de autonomia, pelo
fato de ele ter que se submeter a ter seus
excrementos por um estranho. A partir dessa
interpretacdo da condicdo do usudrio, se usa a
habilidades, inclusive no seu corpo, de sua expressao
facial e de suas emogdes para manter o sentimento de
dignidade tanto quanto é possivel, de modo a evitar
constranger e violentar o usudrio'.

Em oncologia, o profissional esta exposto a uma
atmosfera de sentimentos, principalmente negativos,
os quais podem causar danos que se refletem na
dimensdao emocional, social e nos aspectos da
assisténcia, podendo levar ao afastamento do
paciente ou, até mesmo, ao abandono de seus

deveres?'. Estd atitude pode refletir de forma negativa
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na qualidade do atendimento ao paciente.

Ha a estratégia de silenciar para cuidar ou ndo
falar para nao machucar, aparece como uma forma de
manifestacdo da inteligéncia pratica e verifica-se nao
somente em discursos que se referem diretamente a
morte, mas também as condi¢des de vida em geral.
Desta forma, o exercicio do cuidado se apresenta ndo
s6 como falar, mas como calar, como retroceder,
como recuar, como ocultar e, nesse caso, além de
calar, depois poder brincar em meio ao drama'’.

Alguns profissionais utilizam como estratégia a
fuga-evitamento, o distanciamento daquele que
representa a terminalidade da vida. A estratégia fuga
da realidade aparece como tentativa de lubrificar a
ansiedade, a angustia, o sofrimento e a tristeza
causada nas relagbes com o paciente e seus
familiares??.

O distanciamento entre os profissionais da
enfermagem e os pacientes podem ser um dos
mecanismos de defesa para minimizar o sofrimento
gerado pelas experiéncias da oncologia, fato que pode
nao ser tao benéfico ao paciente, porém ajuda o
trabalhador a suportar as adversidades impostas pelo
cenario do trabalho. Sendo assim, essa estratégia
usada na assisténcia de enfermagem ao paciente com
cancer, pode tornar o cuidado mais facil e prazeroso
para alguns membros da equipe®.

Vinculo e sofrimento entre profissionais da
enfermagem frente ao setor de oncologia

A colaboracdo, a ajuda mutua e a cooperagdo,
independentemente da categoria profissional, sdo
principios elementares para a realizacdo do trabalho
em equipe e atribuem significado a essa modalidade
de trabalho. Outro significado atribuido ao trabalho

em equipe, diz respeito a continuidade do trabalho do
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outro, fundamentada na colaboracdo do trabalho em
equipe®*.

Os profissionais de saude utilizam-se de
diferentes estratégias para enfrentar as dificuldades e
o sofrimento em seu processo de trabalho, a
comunica¢do adequada no ambiente de trabalho e a
harmonia entre os colegas constituem uma das
estratégias utilizadas pela equipe de enfermagem
para enfrentar o sofrimento. Evidencia-se para estes
profissionais que a tecnologia leve esta relacionada ao
didlogo, ao apoio mutuo e a unido, que sdo maneiras
de se enfrentar o sofrimento no ambiente de
trabalho, sobretudo, no cenario da oncologia®.

A importancia do didlogo entre a equipe fortalece
a relacdo interpessoal e o vinculo, dando a melhor
qualidade da assisténcia de enfermagem para os
pacientes/familiares. Outro comportamento do
profissional de enfermagem diante do usuario em
tratamento do Cancer, é o mecanismo de tentar evitar
transparecer suas emogdes na presenca destes?®.

O sofrimento vivenciado pela equipe, muitas
vezes suprimido, leva a necessidade de buscar
estratégias para trabalhar seus sentimentos, como
tentativa de evitar o processo de exaustdao devido a
ansiedade, preocupacbes, medo e angustia
vivenciados no processo de cuidar do paciente em
oncologia?’.

Os profissionais veem o suporte psicoldgico, para
eles mesmos, com um dos pilares necessdrios para
gue consigam desenvolver e continuar o trabalho no
fim de vida. Esses profissionais, mesmo sofrendo
durante o cuidado, conseguem obter o sentimento de

gratificacdo pela funcdo exercida™.
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Desenvolvimento religioso/espiritual no ambiente de
sua atuagao

O apoio na religido ajuda a suportar as demandas
emocionais das situa¢bes do cuidado em oncologia,
dando conforto psicoldgico, principalmente quanto a
morte?®. Dessa forma, a religido ajuda a lidar melhor
com impactos emocionais do cuidar em meio ao
processo de morte, contudo, professar uma crenca
religiosa ndo torna o profissional melhor cuidador
nem significa que este esteja mais preparado para
lidar com a morte do paciente?®.

A espiritualidade dos membros da equipe se
desenvolve por meio da empatia. Estar aliada a
tecnologia leve na ateng¢do, no cuidado, no amor,
foram atitudes expressas nas acbes e na fisionomia
dos profissionais de saude?®. Qs profissionais
relataram ter a espiritualidade desenvolvida por meio
do ato de cuidar. Para eles, esse processo é uma via
de mao dupla ao qual o cuidador e o ser que recebe o
cuidado, tem a espiritualidade desenvolvida
simultaneamente3°.

A equipe considera a fé como uma fonte de
apoio, sdo apontadas como uma estratégia utilizada
diante das questées que causam sofrimento no
trabalho. Assim, enfatiza-se que ter fé e acreditar na
forga espiritual auxilia nos momentos de sofrimento,
acalma e possibilita a seguir em frente. O apego a
espiritualidade e a busca de apoio em entidades
superiores ajudam a equipe a lidar com as angustias
vivenciadas®.

A espiritualidade auxilia as pessoas em fase
terminal a resistir as pressdes e aos desconfortos
fisicos e psicoldgicos de tal modo a promover o seu

bem-estar até o Ultimo momento de sua vida. Cuidar

da dimensdo espiritual é experimentar a confianga em
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algo que vai muito além do aspecto bioldgico e, que
muitas vezes, costuma trazer sensagbes menos

aflitivas diante do setor oncologia??.
Limitacoes do Estudo

Evidencia-se, como limitacdo deste estudo, a
escassez de publicacdes cientificas no periodo da
busca, sendo nos ultimos cinco anos, artigos que
visam saber como as tecnologias em saude sdo
aplicados na percepcdo dos profissionais técnicos de
enfermagem, trabalhadores que exercem o cuidado
nos servigos de saude.

Entretanto, com base nos critérios da pesquisa,
isso nao impediu que emergissem achados relevantes.
Contribuicdes para a Area da
Enfermagem e Saude

Este estudo traz a melhor compreensao do uso
de tecnologias-leves na saude aderido pelos
profissionais da enfermagem, técnico de enfermagem.

Espera-se que os resultados conduzam a melhora
dos servicos nos setores oncolégicos a um olhar
atento para a utilizacdo dessas tecnologias no ambito
da saude, com estratégias de adequagdo para a
acolhida do paciente. Em um momento de angustias e
receios, profissionais com este diferencial fara toda a
diferenca no tratamento, bem como, ao vinculo que
se estabelece entre paciente e profissional. Este é um
grande diferencial, uma grande oportunidade de
empregar esta tecnologia.

Conclusao

Este estudo permitiu identificar as percepc¢des
dos técnicos de enfermagem a respeito do uso de
tecnologias-leves nos setores oncoldgicos. As
ferramentas dessa tecnologia na salde tornam-se

cruciais para a promoc¢ao do bem-estar, apoio
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psicolégico e alivio do sofrimento decorrentes da
doenca.

Essa pratica utilizada pelos trabalhadores da
equipe de enfermagem na prestacao de assisténcia ao
paciente oncoldgico, expressadas nas formas de falar,
escutar, calar e produzir conforto, tende a ficar visivel
no acolhimento, uma ferramenta importante para a
qualidade do cuidado humanizado, que permite a
criacdo de vinculo entre paciente/familia/cuidador, ao
oferecer suporte a todos estes que na maioria das
vezes ndo estd preparado para o momento de
angustia, dor e sofrimento, fatores determinantes do
enfrentamento do cancer.

Diante disso, torna-se uma vivéncia desafiadora
para os profissionais técnicos de enfermagem, que
vivencia o sofrimento em virtude das demandas
afetivas e psicoldgicas que se impdem no cotidiano.
Para essas perspectivas, o trabalho exigird sempre a
contribuicdo singular e coletiva dos trabalhadores
para melhor qualidade de vida desses profissionais
imersos nesta realidade.

Por fim, torna-se imperativo a criagao de espacos
coletivos nas organizagbes de saude em que os
técnicos de enfermagem possam expressar e dialogar
sobre tais questées, como o modo de organizacao do
trabalho das praticas, ao fortalecer seu potencial de

producdo de cuidado, na vivéncia de seu trabalho.
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