Mddulo Individual
Psicologia

PSICOLOGIA DA SAUDE &

HOSPITALAR

Metodologia ﬂs\z\
Prof2. Ana Vanessa Neves Direto ao Ponto \I 2

EDITE&RA

www.concursospsicologia.com



Médulo Individual | Psicologia

Psicologia da Saude & Hospitalar | Prof®. Ana Vanessa Neves

SUMARIO
1. PROCESSO SAUDE-DOENGA ...........cooooioioeeieeieeeeeeeeeeeeeseseeseeeseseeeee s 3
2. PSICOLOGIA APLICADA AO CAMPO DA SAUDE ...................ccoommvveermmmrrremererrsenerrnnnn. 9
3. MANUAL DE PSICOLOGIA HOSPITALAR - POR ALFREDO SIMONETTI .............. 17
4. SOBRE A MORTE E O MORRER - POR ELIZABETH KUBLER-ROSS......................... 78
5. BIOETICA ........ooooeeeecee e 97
BIBLIOGRAFIA ..........cooveeeetntestestssessasssessessessassasstesss s sssassasssssessassassanssnssessessassassans 107

O
=i
(24
‘<
=
-
)]

www.concursospsicologia.com




Médulo Individual | Psicologia

Psicologia da Saude & Hospitalar | Prof®. Ana Vanessa Neves

1. PROCESSO SAUDE-DOENGCA

O conceito de saude é dinamico e tem sido compreendido de formas
bastante diferentes ao longo da histéria da humanidade. Conforme sabemos,
a nogdo de saude foi por muito tempo determinada como o inverso da

doenga. Ou seja, estar saudavel é ndo estar doente.

Neste ponto devemos nos perguntar, entdo, o que é a doenga? Veremos que,
na maior parte das situacdes, a doenca foi compreendida dentro de uma
concepgao de causalidade, sendo vista com algo determinado por algum

fator.

A seguir apresento um quadro que elaborei com vistas a tracar uma linha do
tempo demonstrando a variagdo dessa concepcao entre diversos povos e em

momentos historicos variados.

Todos os eventos eram explicados do ponto de

Homens primitivos

vista magico ou religioso, inclusive os estados de

saude e doenca.

Assirios, egipcios, caldeus,

hebreus e outros povos da
Antiguidade receptadculo de um elemento externo que, ao

O corpo humano era compreendido como

penetra-lo produzia a doenga. Estes elementos
externos podiam ser tanto naturais como

sobrenaturais. Neste periodo o entendimento sobre
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as observacdes empiricas relacionadas ao
surgimento das doencas e a funcdo curativa das

plantas eram revestidas de concepgéo religiosa.
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Medicina Oriental A doenca é entendida como desequilibrio entre

(Hindu e Chinesa)

Idade Média

Medicina Grega

Renascimento

elementos/humores que compdem o organismo
humano. A causa para este estado é explicada pela

interagdo entre os o6rgdos e o ambiente fisico

da natureza). Nesta concepcdo o homem
desempenha papel ativo no processo de
manutencao da saude, ndo havendo carater magico
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(astros, clima, insetos e outros animais, elementos !
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ou religioso. |

A concepgdo cristd sobre o homem e a natureza
redirecionou as formas de pensar sobre as doencas,
atribuindo ao pecado ou aos demonios a origem
dos males fisicos. No final deste periodo, devido ao
crescente nimero de epidemias na Europa, os
estudiosos retomaram as observacdes empiristas

em busca da causalidade das doencas.

Os gregos descartam os elementos magicos e

religlosos como causadores de doengas e

sazonalidade, posigdo social dos individuos, entre
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pautavam-se na observacdo emplirica (ambiente, ,
I
|
|
. . I
outros) para explicar o surgimento das doencas. i

I

|

A medicina volta a ser exercida,
predominantemente por leigos, e sdo retomados os
experimentos e as observa¢cbes anatdmicas. O
modelo explicativo para as doencas epidémicas é a
existéncia de particulas invisiveis que atingem o
homem por contégio direto, por dejetos ou outros

velculos.
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Século XVIII Os estudos médicos voltam-se para compreensédo
do funcionamento do corpo humano e das
alteracbes anatomicas produzidas pela doenga. O
estudo das causas cede lugar a pratica clinica:
localizacdo da sede das doencas no organismo e

desvelamento da linguagem dos sinais e sintomas.

Séc. XVIII Frente ao contexto de crescente urbanizacdo da
Apés a Revolucdo Francesa Europa e consolidagcdo do sistema fabril emerge
com forca crescente a concepcdo de causalidade
social, que estabelece a relacdo entre as condicdes
de vida e de trabalho das populagdes e o
aparecimento das doencas. Neste periodo ocorreu
o desenvolvimento tedrico das ciéncias sociais,
permitindo a elaboracdo de uma teoria social da
medicina. Nesta concepcdo, o ambiente deixa de

ser natural para revestir-se de carater social.

As descobertas bacteriologicas (virus e bactérias) restabelecem
a primazia das causas externas, deslocando as concepcdes
sociais. Propde um modelo unicausal segundo o qual se

considera que para cada doenga existe um agente etioldgico.
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Modelo Biomédico — a salde é definida como auséncia de

doenca. O foco do modelo recai sobre os processos fisicos de
uma doenca, sem considerar o papel dos fatores sociais ou da

subjetividade.

Modelo Processual — leva em consideracdo a historia natural
da doencga, ou seja, a progressao ininterrupta de uma doenca
em um individuo desde o momento da exposicdo aos agentes
causais até a recuperagdo ou a morte, enfatizando a nocdo de

equilibrio-desequilibrio.

Modelo da Determinacao Social da Doenga — corrente de
pensamento que considera que as condi¢cdes de adoecimento
sdo determinas, em dUltima instancia, pela maneira como a
sociedade se organiza e a forma como os individuos se

inserem nela.

Modelo Multifatorial — considera que a salde e a doenca sao
determinadas num contexto biopsicossocial, onde esses trés
fatores (bioldgico, psiquico e social) de maneira igual,
interagem sobre o processo saude-doenca. Essa teoria, nos
ultimos anos, agregou outros fatores, como espiritual e

ambiental aos determinantes de salde.
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Conforme vimos, a discussdo associada ao bindmio saude-doenca fol se
expandindo gradativamente e incorporando as dimensdes fisica, emocional,

mental, social e espiritual do ser humano.

Segundo Viana (2012), pode-se dizer, em termos de sua determinacdo causal,
que o processo saude-doenca representa o conjunto de relagoes e variaveis
que produzem e condicionam o estado de saiude e doenca de uma
populacdo, que variam em diversos momentos historicos e do

desenvolvimento cientifico da humanidade.

Durante a VII Conferéncia Nacional de Saude foram discutidos os temas: salde
como direito; reformulacdo do Sistema Nacional de Saude (SUS) e
financiamento setorial. Nesta conferéncia adotou-se o seguinte conceito sobre

saude:

" 4

em seu sentido mais abrangente, a salde é
resultante das condicdes de alimentacao, habitacao,
educacao, renda, meio ambiente, trabalho, emprego,
lazer, liberdade, acesso e posse da terra e acesso a
servicos de satde. E assim, antes de tudo, o resultado
das formas de organizagdo social da producdo, as
quais podem gerar grandes desigualdades nos niveis
de vida” (Brasil, 1986).

Essa perspectiva considera que o processo saude-doenca-adoecimento ocorre
de maneira desigual entre os individuos, as classes e os povos, recebendo
influéncia direta do local que os seres ocupam na sociedade (Berlinguer apud
Viana, 2012). Podemos notar claramente que a concepgao que embasa este

conceito é o Modelo da Determinacdo Social da Doenca.
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De outro modo, a definicdo de saude proposta pela Organizacdo Mundial da
Saude é condizente com o Modelo Multifatorial, conforme podemos

depreender de seu texto:

“Saude — estado de completo bem-estar fisico, mental e
social, e ndo simplesmente a auséncia de doenga ou
enfermidade — é um direito fundamental, e que a
consecucdo do mais alto nivel de saude é a mais
importante meta social mundial, cuja realizacao requer a
acao de muitos outros setores sociais e econémicos, além
do setor saude” (OMS, 1976)

A partir dessa diretriz, o novo modelo de aten¢ao deve resultar na ampliagao do
enfoque do modelo atual, em busca da efetiva integralidade das ac¢des. Essa

pratica favorece e impulsiona as mudancas globais, intersetoriais.

Em conformidade com o preconizado pela NOB-SUS 96, o modelo vigente, que
concentra sua atencdo no caso clinico, na relacdo individualizada entre o
profissional e o paciente, na intervencdo sempre cirdrgica ou medicamentosa,
deve ser associado, enriquecido, transformado em um modelo de atencao
centrado na qualidade de vida das pessoas e do seu meio ambiente, bem como
na relacdo da equipe de saude com a comunidade, especialmente, com os seus

nucleos sociais primarios — as familias (Brasil, 1996).

Nessa nova relacdo, a pessoa é estimulada a ser agente da sua prépria saude e
da saude da comunidade que integra. Na intervencdo ambiental, o SUS assume
algumas acdes especificas e busca a articulagdo necessaria com outros setores,
visando a criacdo das condi¢des indispensaveis a promocdo, a protecdo e a

recuperacao da saude (Brasil, 1996).
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2. PSICOLOGIA APLICADA AO CAMPO DA SAUDE

A Psicologia se desenvolveu no Brasil em meio as atribulagdes politicas e

sociais que marcaram o pais durante a vigéncia do regime militar.

Durante as décadas de 1960 a 1980 diversos eventos foram fundamentais
para a consolidagdo da Psicologia enquanto ciéncia e profissdo no pais, tais
como a regulamentacdo da Lei n® 4.119, de 27 de agosto de 1962, que
estimulou a criacdo de novos cursos, assim como consolidou o ensino da
Psicologla nos cursos superiores; a criagdo do Conselho Federal e dos
Conselhos Regionais de Psicologia, pela Leit n° 5.766 de 20/12/1971.

Essa década fol importante para a Psicologia no Brasil, com predominancia da
busca por autonomia cientifica e uma nova identidade, com muitos debates,

congressos, encontros, publicacdes e reflexdes.

A década de 1990 foi marcada pela preocupagdo dos psicélogos com a
imagem da Psicologia e do psicologo junto a populacdo. Esse processo de
revisao e critica tem em vista a producdo de um conhecimento comprometido

com a realidade brasileira e com a transformacao social (Bock, 2007).

O psicélogo comecou a ser visto como profissional da salde; a profissao se
aproximou dos contextos sociais; houve aumento do niumero de profissionais
em outros campos de trabalho nédo tradicionais, o que levou a necessidade de

rever a formagao tradicional dos psicélogos (Araujo, 2008).

As explicacbes do processo saude/doenca que englobam uma perspectiva

psicologica tém uma histéria recente que remonta a década de 1930. Spink
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(2011) apresenta trés perspectivas com entendimentos distintos acerca do

processo saude/doenca, vejamos:

. Primeira vertente - tem como conceito central a psicogénese da doenca,

buscando explicagdo na esfera intraindividual.

. Segunda vertente - enfatiza os aspectos psicossociais da cadeia

multicausal responsavel pelo surgimento da doenca.

o Terceira vertente - a doenca é vista como um fendmeno psicossocial,
historicamente construido, e como tal, é, sobretudo, um indicador da
ideologia vigente sobre o adoecer e os doentes em uma determinada

sociedade.

A primeira vertente esta voltada a explicagdo do aparecimento da doenga como
organismo individual, tendo como referencial duas correntes distintas: uma
fortemente influenciada pela abordagem psicanalitica e a outra mais vinculada

as teorias da personalidade (Spink, 2011).

A abordagem de base psicanalitica utilizava a psicogénese como modelo
explicativo para o surgimento das doencgas e fol a teoria predominante na

medicina psicossomatica entre 1930 e 1968.

A tese central proposta era de que os conflitos inconscientes nao resolvidos
entre os desejos e as forcas antagonisticas do ego e do superego geravam
tensdes emocionais cronicas, cujos correlatos fisioldgicos podiam resultar em
disfuncdo ou mesmo em mudancas estruturais em determinados 6rgaos do
corpo (Spink, 2011).
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Spink (2011) afirma que essa corrente perdeu forca a medida que se passou a
reconhecer a multicausalidade da doenca e se re-situou a emogcao como um
dos elementos da resposta psicofisioldégica do organismo aos inputs de
informacdo do ambiente — e ndo mais como causa primaria de determinadas

reacoes somaticas.

A segunda corrente da vertente intraindividual, mais préxima as teorias da
personalidade, também obteve destaque a partir da década de 1930,

especialmente através do trabalho de Helen Dunbar.

O pressuposto central dessa corrente € a existéncia de uma relacao entre certos
tipos de personalidade e certas doengas. Atualmente seu esforco de pesquisa
centra-se especialmente em duas doencas da modernidade: o cancer e as

doencas cardiacas (Spink, 2011).

A segunda vertente enfatiza os aspectos psicossociais da cadeia multicausal

responsavel pelo surgimento da doenca (Spink, 2011).

Essa vertente tornou-se particularmente popular em funcdo dos avancos
metodoldgicos que possibilitaram a mensuracdo das variaveis, a construcédo de
indicadores e o seu tratamento estatistico através de técnicas multivariaveis,
tornando possivel estabelecer correlagdes e nexos causais entre eventos

estressantes na vida do individuo e o aparecimento da doenca (Spink, 2011).

As duas primeiras vertentes privilegiam a explicacdo da doencga a partir da
explicagdo da rede de causalidade: o que esta em pauta é entender (e prevenir)

o surgimento da doenca (Spink, 2011).
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A primeira vertente pertence a esfera das emogdes e das terapias, a segunda

pertence a esfera da educagao (Spink, 2011).

Esta segunda vertente estd intrinsecamente relacionada as posturas de

promogao da saude e prevencao da doenca (Spink, 2011).

Na terceira vertente, a doenca é vista como um fendmeno psicossocial,
historicamente construido, e como tal, é, sobretudo, um indicador da ideologia
vigente sobre o adoecer e os doentes em uma determinada sociedade (Spink,
2011).

Esta perspectiva aborda a doenga ndo apenas como uma experiéncia individual,
mas também como um fendmeno coletivo sujeito as forcas ideoldgicas da
sociedade e passa a legitimar também a otica do paciente, possibilitando o
confronto entre o significado (social) da experiéncia e o sentido (pessoal) que
lhe é dado pelo individuo (Spink, 2011).

Assim, a terceira vertente enfatiza as representagdes do processo saude/doenga,
procurando o substrato social das constru¢bes que determinados grupos ou

sociedades fazem da doenga e da saude (Spink, 2011).

A primeira corrente dessa terceira vertente centra os esforcos de pesquisa
especificamente nas teorias do senso comum, ou seja, nas explicacbes da
saude/doenca na interface entre os fatores sociais e os sociobiologicos. A
segunda corrente explora as interfaces entre a representacdo e o
comportamento. A terceira corrente, por sua vez, explora a interface entre o

saber popular e o saber oficial (Spink, 2011).
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Spink (2011) considera que a terceira vertente promoveu um salto qualitativo
acerca do entendimento do processo saude/doencga, pois possibilitou o
planejamento do conjunto de praticas voltadas para a promogdo da saude e
prevencao ou cura da doenga. A autora destaca como contribuicbes dessa

vertente para a area da saude:

1. As representagdes sobre salde passaram a ser vistas como formas de
conhecimento pratico que orientam as acdes. A palavra de ordem, no caso, ndo

é educar, mas conscientizar.

2. Em segundo lugar, o que esta em pauta é o sentido pessoal dado a

experiéncia.

3. A perspectiva da construgdo social do conhecimento sobre saude e doenca
traz contribuicdes efetivas, diminuindo a distancia social; possibilitando a
compreensdo da visdo de mundo especifica dos diversos grupos sociais e
motivando os psicologos a buscarem formas de atuagdo mais compativeis com

os objetivos do atendimento ao nivel primario.

Merecem destaque as mudancas que vém ocorrendo na inser¢do dos
psicologos nos servicos de saude, especialmente no que diz respeito a sua

atuacdo em servicos ambulatoriais e em unidades basicas.

No Brasil, a grande insercdo dos psicélogos nos servicos de saude ocorreu em
Sdo Paulo a partir de 1982, com a implantagdo da politica de desospitalizacdo e

de extensdo dos servigos de saude mental a atengdo basica (Spink, 2011).

O termo "psicologia da saude" tem sido utilizado para denominar o conjunto

de atividades exercidas por profissionais da area de psicologia no campo da
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saude, ndo somente nas formas de assisténcia e pesquisa, mas também na

forma de ensino (Almeida e Malagris, 2011).

A Psicologia da Saude é uma éarea recente que interessa-se pela forma como o
sujeito vive e experimenta o seu estado de saude ou de doenga, na sua relagdo
consigo mesmo, com os outros e com o mundo. As pesquisas desta disciplina
visam a compreensao da inter-relacdo entre comportamento e saude e

comportamento e doencas (Almeida e Malagris, 2011).

A Psicologia da Saude atua no campo da promogao e manutenc¢do da saude, na
prevencao e no tratamento da doenga, na identificacdo da etiologia e no
diagndstico relacionado a saude, a doenga e as disfungdes, auxiliando no
manejo ou no enfrentamento das mesmas, bem como contribui para o
aperfeicoamento do sistema de politica e da sadde (Angerami-Camon, 2002;
Almeida e Malagris, 2011).

As funcdes dos profissionais de Psicologia da Saude estdo se expandindo a
medida que o campo amadurece. A maioria dos psicologos da saude trabalham
em centros de saude, hospitais, clinicas e departamentos académicos de
faculdades e universidades onde eles podem fornecer ajuda direta e indireta

aos pacientes.

Os campos de atuagdo clinica podem ser: prestacdo de cuidados de saude na
atencdo basica e de média complexidade, unidades de internacdo hospitalar
(alta complexidade), servicos de saude mental, unidades de dor, oncologia,
servicos de saude publica, servicos de salude ocupacional, consultas de
supressao do tabagismo, servicos de reabilitacdo, entre outros (Almeida e
Malagris, 2011).
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A atuagdo em Centros de Saude e Hospitais deve levar em consideracdao uma
tripla dimensao de intervencdo: os pacientes, seus familiares e os profissionais

de salde.

As intervengdes dos psicologos no contexto da saude publica estdo
fundamentadas, principalmente, em duas grandes areas de estudo e pratica: A

Psicologia Social e a Saude Coletiva.

Atualmente, tem sido bastante utilizado o termo Saude Coletiva, que designa
um campo de conhecimento e praticas em salde enquanto fendbmeno social,
cuja centralidade estd em considerar a diversidade e especificidade tanto das
caracteristicas e necessidades individuais quanto dos grupos populacionais com
seus modos proprios de adoecer e suas proprias concepgdes e praticas de
saude (Neves, 2012).

Paim (2006) contextualiza a constituicgdo do campo da Saude Coletiva
latinoamericana como um desenvolvimento a partir da Medicina Social do
século XIX e pela saude publica institucionalizada nas universidades e nos
servicos de saude. Enquanto campo do conhecimento, a Saude Coletiva se
fundamenta de modo transdisciplinar em trés pilares: Epidemiologia, Ciéncias

Sociais em Saude & Administracdo e Planejamento em Saude.

Em termos praticos, a proposta da Saude Coletiva é a de um novo modo de
organizagdo do processo de trabalho em saude com énfase na reorientacao da
assisténcia aos doentes, na promoc¢do de saude, na busca da prevengdo de
riscos e agravos, e na melhoria na qualidade de vida, favorecendo mudancas
nas relagdes entre os sujeitos sociais prestadores de servicos em saude (ISC,
2011).
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Atualmente a promogdo de saude € vista como um processo de capacitacdo em
que os sujeitos aprendem a regular os fatores de risco e os de protecao,
implicando numa mudanga de paradigma, em que a saude deixa de ser um
objetivo a ser alcangado e torna-se um recurso para o desenvolvimento da vida
(Westphal, 2000; gpud Braga, Machado e Neves, 2005).
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3. MANUAL DE PSICOLOGIA HOSPITALAR - POR ALFREDO
SIMONETTI

O psicologo e psiquiatra Alfredo Simonetti nos brinda com esta excelente
obra. O que mais me chama atencdo neste livro ¢ a clareza e praticidade com
que o autor apresenta uma infinidade de conceitos importantissimos,
distribuidos de forma tdo didatica em poucas paginas. Esse manual sintetiza
conhecimentos oriundos de trés fontes principais: a psiquiatria, a psicanalise e
a psicologia hospitalar. O livro esta dividido em duas partes: (1) Diagnéstico;

(2) Terapéutica.

Apresentarei a seguir o livro quase integralmente, pois hd dezenas de
conceitos que podem ser exigidos em prova. Mas fique tranquilo, pois sou
uma estudante dedicada e vou apresentar a vocé um resumo completo,

totalmente adequado as exigéncias das bancas de concursos.

Por diversas vezes utilizarel trechos literais do livro, pois ele é altamente
concursavel, entdo utilizaret minha expertise para apresentar a vocé os pontos
que merecem maior destaque, a partir das palavras do préprio autor. Esta

pronto para uma porcao de caviar? © Vamos l&!

O adoecimento se da quando o sujeito humano, carregado de subjetividade,
esbarra em um “real’, de natureza patoldgica, denominado “doenca”,
presente em seu préprio corpo, produzindo uma infinidade de aspectos
psicologicos que podem se evidenciar no paciente, na familia, ou na equipe

de profissionais (Simonetti, 2013).
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