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APRESENTAÇÃO

A coleção “Saúde Pública e Saúde Coletiva: Dialogando sobre Interfaces 
Temáticas” é uma obra composta de cinco volumes que tem como foco principal a 
discussão científica por intermédio de trabalhos diversos que compõe seus capítulos. 
Cada volume abordará de forma categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas, 
relatos de casos e/ou revisões que transitam nos vários caminhos da saúde pública 
e saúde coletiva. 

O terceiro volume da obra tem como característica principal a capacidade de  
reunir atividades de ensino, pesquisa e extensão desenvolvidas em diversas regiões 
do país, observando a saúde em diversos aspectos e percorrendo o caminho que 
parte do conhecimento bibliográfico e alcança o conhecimento empírico e prático.

Congregamos aqui trabalhos desenvolvidos com a característica sólida de 
conteúdo teórico, que como sabemos deve ser muito bem fundamentado, com uso de 
trabalhos que já abordaram o assunto, perfazendo uma revisão ampla e ao mesmo 
tempo precisa, descrevendo o assunto com um olhar crítico e inovador. 

Para que os estudos em saúde se desenvolvam é preciso cada vez mais 
contextualizar seus aspectos no ensino, isso nos leva à novas metodologias, 
abordagens e estratégias que conduzam o acadêmico à um aprendizado mais 
específico e consistente.

Deste modo a obra Saúde Pública e Saúde Coletiva apresenta uma teoria 
bem fundamentada nos resultados práticos obtidos pelos diversos professores 
e acadêmicos que arduamente desenvolveram seus trabalhos que aqui serão 
apresentados de maneira concisa e didática. Sabemos o quão importante é a 
divulgação científica, por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora 
capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores 
exporem e divulguem seus resultados. 

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: A comunicação de notícias difíceis 

refere a toda informação que envolva uma 
mudança drástica e negativa na vida da pessoa 
e na perspectiva do futuro e está relacionada 
as situações de anúncio do diagnóstico de uma 
doença avançada com prognóstico reservado, 
graves sequelas e suas consequências na 
qualidade de vida e a preparação para os 
cuidados paliativos. No entanto, essas práticas 
perpassam pelo cotidiano dos profissionais de 
saúde que convivem com situações de sofrimento 
e morte. Esse estudo objetivou verificar as 
contingências e os paradigmas do modelo 
operante da comunicação de notícias difíceis 
entre enfermeiros que atuam em um Hospital 
Universitário. Trata-se de um estudo descritivo 
com abordagem quantitativa. A amostra 
correspondeu a 48 enfermeiros. Os dados 
foram coletados por meio de um questionário no 
período de janeiro a julho de 2013. Observou-
se que 97,75% dos entrevistados não possuem 
nenhum tipo de preparação tanatológica e nem 
qualquer tipo de informação na graduação para 
comunicar as notícias difíceis; 54,16% referem 
que só anunciam as notícias difíceis porque 
é parte do seu trabalho; 33,33% relatam que 
o profissional mais indicado para informar a 
notícia difícil é o médico. As notícias difíceis 
fazem parte do cotidiano das práticas diária do 
enfermeiro, portanto, é necessário que sejam 
capacitados uma vez que lidam com situações 
de sofrimento e morte. O estudo mostra que 
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o tema morte e morrer é pouco discutida nas escolas de formação e em eventos 
científicos, evidenciando que os enfermeiros encontram uma certa dificuldade para 
lidar com essa temática.
PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem. Tanatologia. Comunicação em saúde.

CONTINGENCIES AND PARADIGMS IN DIFFICULT NEWS COMMUNICATION

ABSTRACT: The communication of difficult 2art refers to all information that involves a 
drastic and negative change in the life of the person and in the perspective of the future 
and it is related the situations of announcement of the diagnosis of na advanced disease 
with reserved prognosis, serious sequels and its consequences in the quality of life 
and preparation for palliative care. However, these practices permeate the daily life of 
health professionals who live with situations of suffering and death. This study aimed 
to verify the contingencies and paradigms of the operative 2arto f2 the communication 
of difficult 2art among nurses who work in a University Hospital. This is a descriptive 
study with a quantitative approach. The sample consisted of 48 nurses. The data 
were collected through a questionnaire from January to July 2013. It was observed 
that 97,75% of the interviewees do not have any type of tannin preparation or any kind 
of information in the graduation to communicate the difficult 2art; 54,16% report that 
they only announce the difficult 2art because it is 2arto f their work; 33,33% report 
that the most appropriate professional to report the difficult 2art is the doctor. Difficult 
2art is 2arto f daily routine of nurses, so they need to be trained as they deal with 
situations of suffering and death. The study shows that the issue of death and dying is 
little discussed in training schools and scientific events, evidencing that nurses find it 
difficult to deal with this issue. 
KEYWORDS: Nursing. Thanatology. Health communication.

1 |  INTRODUÇÃO

O termo comunicação, genericamente, é compreendido como qualquer situação 
em que pelo menos duas pessoas dialogam entre si (PRIMO; GARRAFA, 2010). 
Apresenta-se como atividade humana básica e como condição indispensável para a 
vida humana (SOARES et al., 2009). A comunicação é um fio condutor nos encontros 
entre seres humanos- sujeitos da atenção e sua família, reconhecidos como aqueles 
que pensam, sentem, agem e reagem a todo um contexto assistencial (MARTINEZ; 
TOCANTINS; SOUZA, 2013).

É legítimo dizer que a comunicação é um dos fundamentos da vida em sociedade, 
por meio do qual se constituem e se legitimam as relações sociais, o saber disponível 
nas interações e o processo de socialização que gera as identidades individuais 
(OLIVEIRA et al., 2009). A comunicação é também uma forma de doar algo ao outro; 
de partilhar, compreender, aceitar e estar atento ao outro, caracterizando-se como 
um processo que permite ao indivíduo compartilhar suas experiências e vivências 
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pela interação constante contínua (STEFANELLI; CARVALHO, 2012; CABEÇA; 
SOUSA, 2015).

Sousa (2009) afirma que comunicar de forma eficiente exige um conjunto 
de características, que necessitam ser exploradas ao máximo a fim de garantir 
uma percepção e retorno positivo. A comunicação eficaz requer dos envolvidos o 
desenvolvimento de habilidades e a adoção de atitudes e posturas para viabilizá-
la, especialmente no contexto da saúde e das práticas do cuidado (CABEÇA; 
SOUSA,2015).

A comunicação em saúde é um instrumento por meio do qual os profissionais 
de saúde, seus usuários e familiares trocam informações. A comunicação em saúde 
se apresenta como uma estratégia para o cuidado, auxiliando na descrição de 
compreensão de experiências vividas e tomada de decisões (MINAYO; AFONSO, 
2013; SANTOS; BERNARDES, 2010).

A comunicação de notícias difíceis relaciona-se às situações de anúncio do 
diagnóstico de doença avançada com prognóstico reservado; à comunicação 
e à atenção a graves sequelas decorrentes de tratamentos e à comunicação de 
esgotamento dos recursos de cura e a preparação para cuidados paliativos. No 
campo da saúde, a comunicação de notícias difíceis perpassa pelo cotidiano dos 
profissionais de saúde, em algum momento. Portanto, saber compartilhar uma notícia 
difícil é uma arte que exige aprendizagem e treinamento constantes (BRASIL, 2010).

Nessa perspectiva, a comunicação eficaz entre os profissionais de saúde torna-
se criticamente importante para a segurança do paciente e para a qualidade do 
cuidado, sendo determinante para o nível de satisfação dos pacientes. Eficácia que 
influencia diretamente na adesão e recuperação dos mesmos, reduzindo a angústia 
e a ansiedade psicológica de forma a possibilitar ainda a garantia de manutenção da 
dignidade desses pacientes (MARTINS; PESSONI, 2015).

No campo da enfermagem, as habilidades eficazes de comunicação de 
notícias difíceis continuam sendo uma barreira na prestação de cuidados do 
profissional enfermeiro. Muitas vezes, os enfermeiros não possuem as habilidades 
de comunicação necessárias para fazê-la de maneira eficaz, possivelmente por não 
terem recebido educação nesse tema durante a formação inicial em seu curso de 
graduação (REIS et al., 2018; SHLAFER et al., 2016).

Assim, este estudo se propôs em analisar as contingências e os paradigmas do 
modelo operante da comunicação de notícias difíceis pelos enfermeiros que atuam 
em um Hospital Universitário do nordeste brasileiro.

2 |  MÉTODOS

Estudo descritivo, transversal com abordagem quantitativa realizado no Hospital 
Universitário Unidade Presidente Dutra (HUUPD) localizado em São Luís, capital do 
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Maranhão. Os dados foram coletados no banco de dados do projeto “Contingências 
e Paradigmas no Anúncio da Má Notícia: análise dos modelos operantes entre 
os profissionais de saúde do Hospital Universitário de São Luís/MA” vinculado ao 
Departamento de Filosofia, desenvolvido pela Liga Acadêmica de Tanatologia – 
Thânatos, da Universidade Federal do Maranhão no ano de 2013. A amostra do 
estudo foi composta por 48 enfermeiros que desenvolvem suas atividades nas 
diversas unidades clínicas do referido hospital.

O instrumento da pesquisa foi um questionário autoaplicável contendo 19 
questões divididas entre perguntas fechadas e abertas sobre o conhecimento 
dos enfermeiros sobre Tanatologia, dificuldades no anúncio de notícias difíceis, 
preocupações com o paciente e família após a comunicação de notícias difíceis, 
dentre outras. Os dados coletados foram organizados no programa Microsoft Excel® 
e apresentados por meio de tabelas.

Essa pesquisa foi aprovada após apreciação do Comitê de Ética em Pesquisa 
(CEP) da Universidade Federal do Maranhão sob o protocolo N. 6103/2008 parecer 
N. 156/2009. Os sujeitos do estudo foram esclarecidos quanto aos objetivos e a 
metodologia do estudo, assinaram Termo de Consentimento Livre e Esclarecido 
(TCLE) e lhes foi assegurando o direito de acesso aos dados e a garantia de sigilo 
das informações.

3 |  RESULTADOS E DISCUSSÃO

O estudo buscou uma análise das contingências e dos paradigmas da 
comunicação de notícias difíceis por enfermeiros assistenciais em Hospital 
Universitário em São Luís, Maranhão.

Variáveis f %
Conhecimento sobre Tanatologia
Sim 3 6.25
Não 45 97.75
Anúncio de má noticiais
Faço por que gosto 2 4.17
Faço por que é parte do trabalho 26 54.16
Faço quando não tem ninguém 20 41.67
Profissional capacitado
Médico assistente 16 33.33
Psicólogo 12 25.00
Outro profissional 15 31.25
Equipe de profissionais 5 10.42
Número de diagnósticos anunciados
Nenhum 40 83.33
Apenas 1 3 6.25
De 02 a 05 5 10.42
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Dificuldades no anúncio
Perfil do paciente 12 25.00
Tipo de diagnóstico 13 27.08
Não respondeu 23 47.92
Preocupações após anúncio
Entendimento do paciente/família sobre 
o diagnóstico 12 25.00

Sofrimento do paciente/família 10 20.83
Esperança no tratamento/cura 7 14.58
Inserção do paciente/família no 
processo terapêutico 8 16.67

Outros 11 22.92
Total 48 100

Tabela  01  –  Aspectos  relacionados  a  comunicação  de  noticiais  difíceis indicado pelos 
enfermeiros assistenciais em São Luís, Maranhão, 2013.

Na tabela 01, grande parte dos enfermeiros representados por 97,75% dos 
entrevistados revelaram que não estudaram Tanatologia e não receberam qualquer 
tipo de formação para lidar com notícia difícil, apenas 6,25% dos enfermeiros afirmam 
ter estudado a ciência, o que mostra que o estudo da morte e do morrer tem sido 
evitada ou pouco discutida  nas universidade durante a formação dos enfermeiros. 
Segundo, Sampaio et al (2018), os cursos de Enfermagem oferecem pouco espaço 
para discussão da Tanatologia, o que fragiliza o desenvolvimento de habilidades e 
competências na atuação do enfermeiro na terminalidade da vida.

Quanto ao anúncio de notícias difíceis, 55,16% dos enfermeiros anunciam 
porque é parte do serviço e 41,67% fazem quando não tem ninguém para fazer 
por eles. Outra questão, os enfermeiros acham que o profissional mais capacitado 
para o anúncio deste tipo de notícia é o médico com 33,33%, o psicólogo com 25% 
e qualquer outro profissional com 31,25% (TABELA  01).  Na prática assistencial 
da enfermagem, a comunicação constitui um instrumento básico para o cuidado e 
primordial para a formação do vínculo enfermeiro-paciente. Além disso, a enfermagem 
acompanha todo o processo de viver humano, desde o nascimento até o processo de 
morte e morrer, então a comunicação de notícias difíceis também faz parte de suas 
atribuições. No entanto, o profissional precisa aprofundar o conhecimento para uma 
abordagem qualificada ao paciente e família no processo do anúncio de noticiais 
difíceis (ROCHA et al, 2016).

Em relação ao número de diagnósticos anunciados, 83,33% dos enfermeiros 
relatam que não anunciam nenhum diagnóstico por dia, entretanto 16,67% dos 
entrevistados acusaram anunciar entre 01 e 05 diagnósticos por dia (TABELA 01). 
De acordo Sombra Neto et al (2017), comunicar uma notícia difícil referente ao 
diagnóstico é uma situação intrínseca à rotina do médico independentemente de sua 
especialidade e representa uma das tarefas mais desafiadoras da prática clínica.

Quando interrogados sobre qual a principal dificuldade para anunciar uma 
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notícia difícil, 27,08% dos enfermeiros acham que é o tipo de diagnóstico que deve 
revelar ao paciente enquanto 47,92% não responderam a este questionamento 
(TABELA 01). Isto leva a suspeitar que alguns profissionais não sabem o que é uma 
notícia difícil ou relacionam somente ao óbito do paciente. A comunicação de notícias 
difíceis pode envolver não somente a revelação do diagnóstico, como também a 
progressão da doença e a necessidade de encaminhamentos. Os anúncios de ‘más 
notícias’ em saúde incluem situações que constituem uma ameaça à vida, ao bem-
estar pessoal, familiar e social, pelas repercussões físicas, sociais e emocionais que 
acarretam (ARAÚJO; LEITÃO, 2012).

Após o enfermeiro anunciar uma notícia difícil ao paciente/família, foram 
informadas as seguintes preocupações: 25% relacionadas ao entendimento do 
diagnóstico, 20,83 % ao sofrimento sobre a notícia difícil e 14,58 % a manter a 
esperança quanto ao tratamento e/ou cura. Sombra Neto et al (2017) diz que existe 
uma preocupação com a forma como a notícia difícil afetará o paciente; receio 
de causar dor e sofrimento ao indivíduo; culpabilização por parte do paciente em 
seu diagnóstico; incerteza do sucesso terapêutico; e diversas reações emocionais 
desencadeadas pela nova informação.

Os aspectos referidos pelos profissionais neste estudo remetem a importância 
da utilização de protocolos para nortear a comunicação de notícias difíceis como 
forma de minimizar as dificuldades enfrentadas. O modelo mais comumente utilizado 
é o protocolo SPIKES que aborda diretrizes básicas como postura do profissional 
(setting), percepção do paciente (perception), troca de informação (invitation), 
conhecimento (knowledge), explorar e enfatizar as emoções (explore emotions), 
estratégias e síntese (strategy and sumary). São passos para “dar notícias difíceis” 
em situações adversas como óbitos, má formação de feto, comunicação ao paciente 
oncológico, entrevista familiar para captação de órgãos (BAILE, 2000).

4 |  CONCLUSÃO

Concluiu-se que o paradigma de anúncio de notícias difíceis não segue 
uma regra tampouco normas protocolares, mostrando que ainda é necessários o 
treinamento e a explanação dos paradigmas de protocolos estabelecidos.

O estudo mostrou que a comunicação de notícias difíceis é um processo 
complexo para os enfermeiros devido à falta de preparo para lidar com os aspectos 
subjetivos que envolvem esse processo, como o próprio sofrimento manifestado pelo 
profissional e as reações do paciente durante a abordagem.

É inquestionável o papel da enfermagem na integralidade do cuidado, ao 
desenvolver estratégias que ajudam o paciente a compreender sua situação atual 
e a aderir ao tratamento, promovendo um relacionamento interpessoal efetivo.   
Assim, a comunicação de notícias difíceis de forma eficaz, como uma estratégia 
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fundamental para respaldar a prática clínica do enfermeiro direcionada ao paciente 
sem possibilidades de cura representa um avanço entre as boas práticas do cuidar 
em enfermagem.
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