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Objetivo: investigar artigos cientificos sobre o cuidado digno na otica dafamilia de um
paciente cardiopata. Método: estudo realizado entre os meses de outubro e novembro
de 2019 nas seguintes bases de dados: LILACS, MEDLINE, PUBMED e BVS.
Incluiram-se artigos publicados na integra entre os anos de 2015 a 2019. Resultados: O
cuidado digno esta relacionado ao agir com compaixdo, amizade, bondade, afeto, apoio
emocional, tranquilidade, consideragdo, empatia, confianga, satisfacdo, promogao da
autonomia, autocuidado e respeito as crencas e praticas religiosas. Conclusio:
Enfatiza-se a necessidade de fomentar o desenvolvimento de pesquisas sobre a
dignidade envolvendo a familia.
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INTRODUCAO

Uma das mais avancadas conquistas no mundo, em termos de direitos
e garantias individuais foi o principio da dignidade da pessoa humana
como um dos fundamentos da propria existéncia da Constitui¢do e do
Estado Democratico de Direito. O principio da dignidade da pessoa
humana impde ao Estado, além do dever de respeito e protegdo, a
obrigacao de promover as condigdes que viabilizem e removam todo
tipo de obstaculos que impegam as pessoas de viverem com
dignidade'. O Estado Democratico de Direito fundamenta-se nos
principios dos direitos das pessoas, sejam eles individuais ou
coletivos, os quais visam, em ultima instdncia, a garantia da
dignidade da pessoa. O processo de cuidar é remetido ao enfermeiro,
como profissional responsavel por respeitar, reconhecer e realizar
acdes visando um cuidado digno, sensivel, competente e resolutivo, a
fim de garantir os direitos da pessoa humana®. O cuidado é um
fendmeno que se diferencia dos demais por ser humano e relacional,

Especialmente, em relagdo a doencga cardiaca, a dignidade da pessoa
traduz-se pela perda da independéncia e capacidade de realizar
escolhas, tomar decisdes e participar das atividades que lhe sdo
impostas, ndo ha mais o atendimento de suas proprias necessidades
como lhes convém, sendo fundamental a enfermagem e seu processo
de cuidar*. A compreensdo da dignidade, no contexto da saide,
perpassa por muitas discussdes que exigem o exploro da realidade’,
como a de um cardiopata.Estudo com o objetivo de investigar artigos
cientificos sobre o cuidado digno na 6tica de um cardiopata.

METODOS

O periodo da coleta de dados ocorreu entre os meses de novembro e
dezembro de 2019. A selecao dos artigos foi realizada por pares, um
pesquisador principal e um pesquisador especialista em Ciéncia da
Documentagdo. Realizou-se a revisdo integrativa pelo modelo
propostoe o grau de adequagio dos artigos segundo a escala likert’.
Os critérios de inclusdo foram: artigos disponiveis na integra nos
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idiomas portugués, inglés e espanhol, publicados entre os anos de
2015 a 2019 e os de exclusdo foram: estudos com individuos
portadores de outras doencgas, editoriais, resenhas, monografias,
dissertacdes, teses e estudos complementares. Os artigos foram
selecionados nas seguintes bases de dados: LILACS (n = zero),
MEDLINE (n = seis) e PUBMED (n = cinco). Houve predominéancia
de pesquisas realizadas no Ira com cinco publicagdes, duas nos EUA,
duas no Brasil, uma na Holanda e uma em Portugal.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Selecionou-se 151 artigos, destes 125 artigos foram excluidos por ndo
atenderem aos critérios de inclusdo. Vinte e seis artigos foram
selecionados para leitura critica na integra.A amostra foi composta de
11 artigos que abordavam de maneira direta o tema proposto. Ser
familiar de uma pessoa doente significa uma mistura de sentimentos
de incerteza e vulnerabilidade. Significa experimentar a seguranga
apesar da doenga e concentrar-se em outros recursos que facilitam a
vida. O apoio da equipe de saiude parece aliviar o fardo,
principalmente ajudando a pessoa com uma doenga avancada e
incentivando uma vida normal em casa. A familia percebe que o
estresse da prestacdo de cuidados afeta sua propria satide e, portanto,
prejudica sua capacidade de agir. Os familiares experimentaram
maior vulnerabilidade quando enfrentam situagdes que causam
sofrimento do parente. Preservar a dignidade, do ponto de vista de
alguns familiares, ¢ um senso de responsabilidade no cumprimento de
suas fungdes. A familia descreve como componentes fundamentais no
cuidado o respeito a dignidade, a privacidade e a oportunidade de
exercer escolha sobre os cuidados e tratamento’. Os familiares
associam a defini¢do de dignidade a compaixdo. Descrevem que agir
com compaixdo-dignidade ¢ agir com bondade, consideracao,
empatia e identificagdo com o outro, muitas vezes vulneraveis a dor e
sofrimento. Envolve também a criagdo de espago para ouvir e dar voz
a expressdo de emocdo, fornecendo a oportunidade para a discussdo
de sentimentos. Em suma, compaixao e dignidade requer ver a pessoa
no paciente (o outro), e responder com conformidade®.

O cuidado digno precisa ser compreendido e ativamente promovido.
Comportamentos negativos, incluindo agressividade, insensibilidade
¢ humilhago incitam praticas desrespeitosas que contrapdem os
principios da dignidade’. As discussdes a respeito de dignidade pelos
familiares revelam que a qualidade no cuidado esta relacionada a
experiéncia e a intencdo dos profissionais de saude, no
comprometimento de suas agdes. O cuidado digno perpassa pela
atencdo respeitosa dos profissionais dispensada aos pacientes,
refletindo a certeza que sua voz seja ouvida, o reconhecimento de
uma comunicagdo, que mesmo sutil, pode revelar-se extremamente
importante para promogio da dignidade®. A dignidade ¢ desenhada a
partir do ambiente do paciente com enfoque no apoio social, nos
limites de privacidade fisica e no respeito as questdes psicoldgicas.
Ressalta-se o desejo de cuidado, em que se aprecia a confianga de
serem tratados como amigos, enfatizando-se a importancia da
sensibilidade e da escuta qualificada para a construgdo de
relacionamentos. A amizade transmitida aos pacientes e as familias,
proporcionam uma sensa¢do de seguranga na comunicagdo com o uso
seletivo de humor'®. Considera-se importante o ambiente fisico e as
caracteristicas pessoais na promog¢ao da dignidade humana e, ressalta
que ¢ necessaria uma abordagem multifacetada para criar um
ambiente saudavel. O apoio social na promogdo da dignidade em
pacientes hospitalizados'".

Nesse contexto, reconhece-se que os pacientes cardiacos tém
necessidades fisicas, psicologicas, sociais e espirituais e a negligéncia
dessas necessidades ameaga a sua dignidade e o seu autocuidado.
Torna-se importante ter um relacionamento respeitoso com o0s
pacientes e seus familiares, proporcionar apoio emocional,
contribuindo para a tranquilidade. A sensagao de seguranca, incluindo
a fisica, mental e espiritual, ¢ outro contribuinte para a dignidade. A
seguranga espiritual inclui o respeito as crencas e praticas religiosas,
melhorando a religiosidade e espiritualidade'®. O evento cardiaco tem
impacto sobre as relagdes familiares, especialmente conjugais e o

estresse causado pela doenga pode fortalecer esses lagos. Revela que
o enfermeiro, além de estabelecer estratégias para incentivar o
autocuidado, pode auxiliar para que pacientes e familiares fortalecam
os vinculos. Para isso é importante conhecer as mudangas enfrentadas
pela doenca cardiaca, compreender as agdes e reacdes humanas,
considerando os fatores que podem interferir no autocuidado.
Percebe-se melhora nos relacionamentos e o desejo de viver mais
proximo das pessoas com as quais tem afinidade, amizade e afeto. O
autocuidado se manifesta quando entendem que precisam adotar uma
postura ativa e autbnoma em todas as situa¢des da sua vida, tomando
posse de si e de seu cuidado, assumindo atitudes que lhe tragam
prazer e bem-estar’>. O Processo de Enfermagem possibilita a
aplicacdo da ampla estrutura tedrica de enfermagem a pratica clinica,
tornando possivel a atengdo individualizada, ordenada e dirigida a
prognosticos favoraveis. No contexto do cuidado a pessoa com uma
doenga cardiaca, o processo de enfermagem deve ser compreendido
como um modelo tecnologico complexo que possibilita ofertar
conforto, bem-estar fisico e menta'®. Estudos utilizando o Processo de
Enfermagem em cardiopatas na perspectiva da dignidade
evidenciaram que o levantamento de diagnodsticos de enfermagem
estava associado a uma melhor analise das respostas a doenga
cardiaca'’.

A educagdo em saude ¢ o empoderamento evidenciam-se como
ferramentas eficazes para prevengdo de agravos de saude. Esse fato
pdde ser observado em estudo realizado em um centro de reabilitagdo
cardiaca home-based na Holanda, em que os pacientes e familiares
acompanhados periodicamente por enfermeiros apresentaram menos
complicagdes decorrentes da doenca. Encontros educativos
individuais e grupais, visitas domiciliares, cartilhas impressas sdo
metodologias  validas, que promovem o comportamento de
autocuidado e favorecem o cuidado digno. Identificar e fortalecer a
dignidade do paciente pode aumentar a confianca e satisfagdo com o
atendimento, aprimorar os cuidados de enfermagem, reduzir a
duragio da hospitalizagio e melhorar os resultados do paciente'®.
Destituir-se dessa concepgdo pode comprometer a saude fisica e
mental do paciente'” O cuidado digno, sob o olhar da bioética,
envolve os principios da responsabilidade e autonomia'®. Para atender
a esses principios, o enfermeiro deve voltar-se a lideranga e
competéncia que permitem ao profissional produzir uma diregdo
estratégica com oportunidades para o desenvolvimento de politicas
publicas saudaveis, mobilizago e gestdo de recursos para a promogao
da satde’. O cuidado de enfermagem deve se concentrar na
melhoria dos sistemas de apoio social e plano de intervengdes para
aumentar a auto-eficacia. O enfermeiro deve ser capaz de estimular a
comunicaco entre a equipe, o paciente e seus familiares, no intuito
de promover a qualidade da prestagdo de servico e envolver todos no
cuidado. Dessa forma, o profissional de satde demonstra
competéncia no dominio “relagdo com o paciente” quando cria um
clima de confianga mutua e estabelece parcerias com os pacientes;
transmite uma sensagdo de estar presente e proporciona conforto e
apoio emocional®.

CONCLUSAO

O cuidado digno esta relacionado ao agir com compaixdo, amizade,
bondade, afeto, apoio emocional, tranquilidade, consideragdo,
empatia, confianga, satisfagdo, promoc¢do da autonomia, autocuidado
e respeito as crengas e praticas religiosas. Enfatiza-se a necessidade
de fomentar o desenvolvimento de pesquisas sobre a dignidade.
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