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Resumo

A humanizagio tem sido estudada no Ambito da satide visando
proporcionar um tratamento que leve em conta a totalidade do
individuo. E necessdrio que a formagio na 4rea da satide contemple
um atendimento humanizado. A fisioterapia ¢ uma ciéncia que usa
o toque para efeitos curativos, lidando diretamente com o corpo
do outro. O fisioterapeuta ¢ um profissional engajado nas discus-
soes relativas aos conceitos de prevencio e promogio da saide que
perpassam e vdo além do processo satde-doenca. Desta forma, a
proposta deste artigo foi fomentar uma reflexao critica e filoséfica
do conceito de humanizagio da satde sob a perspectiva do trabalho
fisioterapéutico. O termo humanizagio da satde tem sido mal usado
e interpretado, muitas vezes confundido com assistencialismo. Por
humanizagio da satide compreende-se a garantia de condigoes dignas
de atendimento e tratamento da pessoa independente do seu poder
aquisitivo, sendo respeitada a sua dimensao corpdrea, espiritual e
humana. A fisioterapia estd inserida no complexo universo da huma-
nizagio. Ser fisioterapeuta, portanto, num contexto de complexidade
crescente, nio é somente dominar técnicas para melhorar doengas,
mas, sobretudo, ¢ contribuir com solu¢des para os problemas sociais,
de uma forma que configure sua identidade na sociedade.
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Abstract

Humanization has been studied in order to provide health
treatment taking into account the totality of the individual. It is
necessary that training in the health area contemplates a humanized
care. Physical therapy is a science that uses touch for healing effects,
dealing directly with another person’s body. The physical therapist is
a professional engaged in discussions on the concepts of prevention
and health promotion that cross and go beyond the health-disease
process. Thus, the purpose of this article was to stimulate a critical
and philosophical concept of health humanization from the pers-
pective of work of physical therapist. The term humanization of
health has been bad interpreted and misused, often confused with
assistentialism. For humanization of health ones understands the
guarantee of decent care and treatment of people regardless of their
purchasing power, respecting corporal, spiritual and human aspects.
Physical therapy is within the complex world of humanization.
Becoming a physiotherapist, in a context of increasing complexity,
is not only to improve disease control techniques, but above all, is
to contribute to solutions to social problems in a way that configure
his identity in the society.
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Introducao

A humanizagao tem sido estudada no Ambito da sadde
visando proporcionar um tratamento que leve em conta a
totalidade do individuo. Isso inclui o resgate do respeito a
vida humana, considerando as circunstincias sociais, éticas,
educacionais, psiquicas e emocionais presentes em todo re-
lacionamento. E necessdrio que a formagio na drea da satide
contemple uma visdo global do individuo, um atendimento
humanizado e nio massificado [1].

O enfoque da humanizagio compreende a atengio inte-
gral voltada para o individuo e a familia, por meio de agoes
de equipes multidisciplinares, desenvolvidas no 4mbito da
unidade de satide, do domicilio e na prépria comunidade.
Muito se tem discutido sobre a importincia da humanizagio
do atendimento em satdde, bem como sobre a necessidade de
avaliar e tratar o individuo de uma forma global, nao pontual.
Desta forma, o tratamento deveria estar associado aos aspectos
fisicos e psicoldgicos da pessoa, e ndo direcionado apenas para
a disfuncio apresentada [2].

Viver a humanizagao pressupoe uma mudanca das estrutu-
ras, da forma de trabalhar e também das pessoas. A humaniza-
¢ao da clinica e da saide publica depende de uma reforma da
tradi¢do médica e epidemioldgica. Uma reforma que consiga
combinar a objetivagio cientifica do processo satide/doenca/
intervengdo com novos modos de operar decorrentes da
incorporagio do sujeito e de sua histéria, desde o momento
do diagndstico até o da intervengao. O trabalho em satde
se humaniza quando busca combinar a defesa de uma vida
mais longa com a constru¢io de novos padroes de qualidade
da vida para os sujeitos concretos. Nio hd como realizar esta
sintese sem a participagao ativa da pessoa-paciente, nao ha
saber técnico que realize por si s6 este tipo de integracio [3].

A humanizagio depende ainda de mudangas das pessoas,
da énfase em valores ligados 4 defesa da vida, na possibilida-
de de ampliacio do grau de desalienacio e de transformar
o trabalho em processo criativo ¢ prazeroso. A reforma da
atencio no sentido de facilitar a construgio de vinculos entre
equipes e usudrios, bem como no de explicitar com clareza a
responsabilidade sanitdria, sao instrumentos poderosos para
mudanca. Na realidade, a construgio de organizacdes que
estimulem os profissionais de sadde a considerar que lidam
com outras pessoas durante todo o tempo, e que estas pessoas,
como eles proéprios, tém interesses e desejos com o0s quais se
devem compor é um caminho forte para se construir um novo
modo de convivéncia [3].

Vivemos um tempo de contradigées, entre o desenvolvi-
mento notdvel da técnica e uma profunda crise ética. Esta crise
¢ facilmente demonstrada pela competi¢io (nio cooperagio)
e pela quantidade (nio qualidade) que tém sido a regra nos
meios de produgio intelectual. Para muitos, ter valor cientifico
¢ considerar essencialmente a precisio, o teste e a compro-
vagdo. Sem duivida, essa visdo fragmentada e controlada deu
certo em muitos campos da ciéncia e torna seguro e s6lido o

caminho percorrido pela evolugio cientifica do fazer em sadde.
Porém, explicar fatos humanos ¢ totalmente ineficaz, uma vez
que estes contam com uma forte interagdo de varidveis, tais
como as emogoes, as percepgoes singulares, o estilo de vida
e o senso comum. Nio levar em consideragio estas questoes
pode comprometer a compreensio dos aspectos singulares
que tangem o desenvolvimento e a caracterizacio da doenca
em cada individuo como ser tnico [4].

A abordagem da humanizacio na Fisioterapia ainda
encontra-se consideravelmente escassa, tanto em estudos cien-
tificos quanto na prdtica profissional e dentro das institui¢cdes
de formacio académica, fazendo deste um assunto relevante
para indmeras novas discussoes [5].

Este artigo pretende suscitar uma reflexao sobre huma-
nizagdo da saide e a aplicabilidade desse conceito filoséfico
dentro da perspectiva do fazer fisioterapéutico.

Material e métodos

Para atingir o objetivo proposto realizou-se uma revisio
da literatura nacional, nas seguintes bases de dados: Scielo
e Lilacs. Os trabalhos do autor Léo Pessini que ¢é referencia
nacional em Humanizagio também foram incluidos nesta
revisdo. As palavras-chave usadas para tal pesquisa foram:
humanizagio, fisioterapia, fisioterapeuta e filosofia. Foram
selecionadas para esta revisao as referéncias que abordassem
a humanizagio dentro do conceito da Fisioterapia sob a pers-
pectiva filoséfica do termo. Os artigos foram selecionados no
petiodo de janeiro de 2011 a dezembro de 2011, considerando
para esta pesquisa aqueles que se encontravam dento dos
tltimos dezenove anos de publicagdo de 1992 a 2011. Foi a
partir da década de noventa que o assunto humanizagio da
satide passou a ser discutido com mais veeméncia.

Inicialmente foram encontrados 40 textos que tinham
entre os descritores a palavra humanizagio, para compor
o estudo era necessdrio que os textos nio sé citassem o ter-
mo humanizagio, mas que, em algum momento do artigo
discutissem o mesmo. Foram excluidos todos os textos que
apenas mencionaram ou conceituaram humanizagio sem uma
discussao contundente dentro da Fisioterapia. Os resultados
foram apresentados de forma qualitativa.

Resultados

Inicialmente foram encontrados 40 textos que tinham
entre os descritores a palavra humaniza¢ao. Foram excluidos
do trabalho 32 textos que nio se enquadravam no critério
de inclusdo de conceituar humanizagio dentro da prética
fisioterapéutica. Vinte e dois estudos foram utilizados para
a produgio do texto do presente trabalho. Os principais
artigos utilizados (8) que discutem a humanizagio dentro da
Fisioterapia estao descritos no Quadro 1. Eles apresentaram-se
publicados no periodo de 2006 2 2011, e referem-se a diversas
4reas da Fisioterapia.
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Quadro 1 - Artigos que discutem o termo humanizagio aplicando-o & Fisioterapia.

Autores Artigos

Discute e aplica o conceito

) Area da Fisioterapia
de humanizagéo no estudo? P

Lopes e Brito [6] terapia ()

Humanizacdo da assisténcia da Fisio-

Sim Terapia Intensiva

Santos et al. [2]

(---)

Atendimento pedidtrico humanizado

Sim Pediatria

A humanizacéo e a formagéo do pro-

Satude Coletiva e Formacéo

Sil Silveira [5 Si
vare Silveira [3] fissional em Fisioterapia m Profissional
Humanizacdo da satde na formacdo
Condrade et al. [7] v ‘IZ .g . U i i s Sim Formacéo Profissional
de profissionais de Fisioterapia
Uma aproximagdo dos signos — Fisiote-
Salméria e Camargo [8] . P ) s g Sim Satde Coletiva
rapia e Sadde (...)
Avaliagdo de acdes humanizadoras
Salgueiro, Ramos e Falk [9] vanag . E v g Sim Pediatria
desenvolvidas {...)
Arruda [10] Serfisiofe.ropeL,JT.o na atualidade: um Sim Erica
compromisso ético.
. Histéria e interdisciplinaridade no pro- | . Geral e Formacéo Profis-
Petri [11] L o ) Sim ]
cesso de humanizacdo da Fisioterapia sional
Discussao corretamente, nessa época, que o hospital era um morredouro,

As discussoes sobre humanizac¢io da satde tiveram inicio
nos movimentos de reforma sanitdria, nas Conferéncias de
Satide e nos grupos militantes voltados as agdes em prol do
desenvolvimento de uma consciéncia cidadi e cujas atuagoes
se tornaram, a partir da década de 1980, gradativamente
influentes, estruturadas e articuladas. Na realidade, a reorde-
nacio do conceito de satde, pedra de toque do movimento
de reforma sanitdria, incorpora, entre seus determinantes,
as condicoes de vida e desloca no sentido da comunidade
a assisténcia médico-hospitalar como diretriz da atengio a
sauade [12].

Dentro do hospital, como nas antigas catedrais, recapitu-
lam-se todas as fases da vida do ser humano. O nascimento,
com suas festas e esperancas, as doengas. A restauragio da
saude, a cura, as pesquisas na busca de novos medicamentos,
as cruzadas das campanhas preventivas, as vigilias nas UTIs
— as corporagdes ou as equipes profissionais combatendo o
“inimigo” infecgdo, oracdes e meditagdes nos oratérios e/
ou capelas, sem esquecer-se do siléncio e da inquietude em
momentos de despedida de vida [4].

Antes do século XVIII, o hospital era essencialmente uma
instituicao de assisténcia aos pobres. Instituicdo de assisténcia,
como também de separagio e exclusio. O pobre como pobre
tem necessidade de assisténcia e, como doente, portador de
doenga e de possivel contagio, é perigoso. Por estas razdes, o
hospital deve estar presente tanto para recebé-lo quanto para
proteger os outros do perigo que ele encarna. O personagem
ideal do hospital, até o século XVIII, nio era o doente que
precisava se curar, mas o pobre que estava morrendo. Era
alguém que deveria ser assistido material e espiritualmente,
alguém a quem se deve dar os Ultimos cuidados ¢ o dltimo
sacramento. Esta é a fungio essencial do hospital. Dizia-se

um lugar onde morrer [13].

A arte de curar envolve nio somente o combate a doenca,
mas também inclui a convalescenca e, finalmente, o cuida-
do da sadde [14]. Humanizagao é uma expressio de dificil
conceituagio, tendo em vista seu cardter subjetivo, complexo
e multidimensional. Inserida no contexto da satide, a huma-
nizagio, muito mais que qualidade clinica dos profissionais,
exige qualidade de comportamento. Diciondrios da lingua
portuguesa definem a palavra humanizar como: tornar hu-
mano, civilizar, dar condigio humana. Portanto, ¢ possivel
dizer que humanizagio ¢ um processo que se encontra em
constante transformacio e que sofre influéncias do contexto
em que ocorre, s6 sendo promovida e submetida pelo préprio
homem [15].

Naio existe, entre os autores [1,3,4,15,16,9,17-19], uma
posi¢do uniforme em relagio ao conceito de humanizacio
em satde. Alguns estudos [9,17-19] abordam o significado
dos discursos sobre humanizacio, incluindo desde a raiz da
temdtica, como ¢é o caso do respeito ao sujeito ¢ A centralidade
da vida humana, até a sua transformacio, no decorrer dos
tempos, cujo foco se volta para a defesa da vida humana de
individuos doentes ou nio. Além da prestagio de cuidados e
das préticas profissionais, autores alertam sobre a necessida-
de da relagdo entre profissional e paciente ser mediada pela
solidariedade e pelo apoio social. Nesse sentido, destacam a
necessidade de os profissionais da sadde se lembrar que os
pacientes sao pessoas e, como tais, também tém interesses e
descjos. E, portanto, a subjetividade estd presente em ambos
os lados [10].

Os diferentes servigos de Fisioterapia surgiram a partir da
necessidade e concentragio de recursos materiais € humanos
para o atendimento de pacientes em diversas condigées. En-
tretanto, o paciente que se submete a cuidados de Fisioterapia
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precisa de cuidados de exceléncia, direcionados nao apenas
aos problemas fisiopatoldgicos, mas também para as questoes
psicossociais, que se tornam intimamente interligadas a do-
enga fisica. A assisténcia de Fisioterapia prestada em diversos
setores, por exemplo, na unidade de terapia intensiva é mar-
cada pelo bom atendimento, pela aten¢ao dada ao paciente e
pelo tratamento de qualidade, caracterizando uma assisténcia
humanizada [5,6].

A humanizagio estd na consciéncia do homem que tem
dignidade prépria, que por sua vez governa sua autonomia.
Autonomia esta que permite a escolha de suas préprias leis e
que nunca é absoluta. O homem pode ser livre e consciente,
capaz de autodeterminacio, e ser, 20 mesmo tempo, uma
criatura incompleta e vulnerdvel, dependendo de como ele
reage as suas decisoes.

Humanizar refere-se & possibilidade de uma transformacio
cultural da gestdo e das prdticas desenvolvidas nas instituicoes
de satde, assumindo-se uma postura ética de respeito ao outro,
de acolhimento do desconhecido, de respeito ao usudrio, o
mesmo passando a ser entendido como um cidadao e nio
apenas como um consumidor de servigos de satide [5,16].

De um lado o homem vé como estd fundamentado o
seu lado humano e de responsabilidade. Do outro lado, ele
vé de que forma estd seu crescimento e autoridade de suas
determinacées. Para isso ¢ indispensdvel a competéncia. A
primeira exigéncia da humanizacio é cuidar para que seja
oferecido cuidado necessdrio para com o paciente. Compe-
téncia profissional ¢ um imperativo de justica e caridade. Nao
pode faltar atencdo, carinho, interesse, a criagio de ambientes
que proporcionam ao paciente conforto e seguranga e que ele
tenha confianca em profissionais que estejam capacitados a
atendé-lo [10].

Um bom profissional precisa ter a habilidade de perceber
as caracterfisticas particulares dos individuos que trata, conse-
guindo tracar alternativas que possam facilitar ou aprimorar
o seu atendimento, fazendo com que a adesao do paciente ao
mesmo seja a maior possivel, alcancando, com isso, resultados
mais eficazes [5,9].

Hoje nas empresas modernas os padrdes de atendimento
sdo personalizados diferenciando cada instituicao por sua
exceléncia em como lidar com os clientes. O mundo anseia
por competéncia, fazer bem feito e sentir orgulho do trabalho
realizado. Inteligéncia, vontade e sentimentos é resultado de
consciéncia. Nio existe consciéncia bem formada sem cultivo
de valores e virtudes, a partir do reconhecimento de que o
acompanhamento ético é o que garante melhores resultados
administrativos [20].

Humanizar a sadde é dar qualidade para a relagio, ¢é supor-
tar as angustias do ser humano no contato com a fragilidade
do corpo. O homem se torna humano em contato com outro
homem, através da cultura, pela possibilidade de questionar
e de fazer perguntas [4].

Humanizar ¢ olhar e estar com outro nessa interacio, é
investimento, compreensio do sofrimento humano, acom-

panhando a dor que o paciente terd de enfrentar por todas
as etapas que poderd passar. Permite-se reconhecer o préprio
limite, os medos, as impossibilidades, mas também ir atrds
de tudo que estiver ao alcance para uma melhor recuperagio
para o paciente.

O cuidado humanizado ¢ uma prdtica que exige um
exercicio didrio, interativo com grande investimento, mas
necessdrio. Ser um profissional da sadde ¢ estar com o outro,
compreender suas necessidades, sejam elas do corpo, fisico,
psiquico, ou do corpo espiritual. Auxiliar e estar ao lado da-
quele que busca no profissional ajuda, compreensio e carinho.
E ter na mesma medida o conhecimento técnico cientifico,
mas principalmente o conhecimento de si mesmo, para poder
estar com o outro [1].

A dimensio desumanizante no campo da satde vem
ocorrendo & medida que, baseado no modelo biomédico, os
usudrios do sistema s3o reduzidos a objetos da prépria técnica,
despersonalizados em uma investigacio que, para se aceitar
cientificamente, se propoe fria e objetiva. O saber técnico
define qual ¢ o bem de seu usudrio, independentemente de
sua opinido. O lucro é o horizonte final do processo [5].

Do outro lado, os pacientes precisam muito mais do
que um bom profissional que saiba exercer o seu oficio cor-
retamente. Querem ser atendidos como pessoas ativas, que
pensam que podem interagir com o saber dos profissionais da
4rea da satde, questionando tratamentos ¢ escolhendo entre
as alternativas oferecidas. Querem ser bem respeitados, bem
tratados e sentir-se bem [10].

Humanizar a relagio com o paciente exige que o profis-
sional valorize a afetividade e a sensibilidade como elementos
necessdrios ao cuidar. Porém, entende-se que tal relagio nio
supoe um ato de caridade, mas um encontro entre sujeitos,
pessoas humanas, que podem construir uma relagio saudavel,
compartilhando saber e experiéncia vivida [11].

Embora tenha recursos fisicos disponiveis, o fisiote-
rapeuta tem como principal instrumento as maos, que,
através do toque, cuidam, reabilitam, confortam e curam.
As maos dos fisioterapeutas que operam modernos equi-
pamentos também sio aquelas que tocam e massageiam os
usudrios. O resgate do uso das maos no contato direto entre
profissional-doente estd contribuindo para a humanizacio
do atendimento e a valorizagao do toque, que vai de encon-
tro & supervalorizagio das mdquinas em detrimento de uma
assisténcia humanizada [5].

No Brasil ji existem alguns programas voltados para a
humanizagio em sadde. Um deles ¢ o Programa Nacional
de Humanizacio dos Servicos de Satde, lancado em 24 de
maio de 2000, que tem como proposta reduzir as dificuldades
encontradas durante o tratamento, favorecer a recuperagio
da comunicagio entre a equipe de profissionais da satde ¢ o
usudrio, incluindo a familia. Diante da fragilidade emocional
do paciente, ¢ preciso levar em conta que ainda o desenvol-
vimento de agdes preventivas niao vem sendo acompanhadas
de um atendimento humanizado [17].
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As discussoes sobre conceitos e priticas de Humanizagio
¢ Integralidade na assisténcia surgem com intensidade nas
graduagoes da drea da Satde, e os seus curriculos estdo sendo
readequados para que os egressos da universidade atendam
as necessidades sociais da populagio do pais. A Satide Co-
letiva ¢ colocada em evidencia neste momento, para que
seus conceitos, principalmente os que articulam a Satide as
Ciéncias Sociais e Humanas, sejam repassados aos académicos
e profissionais [8].

Ainda que a Fisioterapia constitua uma profissio relativa-
mente recente, no Brasil, é necessdrio rever os curriculos dos
cursos de graduagio em uma perspectiva de humanizagio da
satde. Nessa direcdo, devem-se incluir contetidos e préticas
voltados 4 corporeidade e A alteridade para permitir ao futuro
profissional ampliar sua capacidade de cuidar do paciente e
assumir o seu papel de mediador entre as técnicas e proto-
colos de reabilitacio e de melhoria da satide e do bem estar
dos pacientes [21].

Ser um fisioterapeuta humanizado é enxergar o paciente
para além de uma realidade fisica, ¢ oferecer a ele um atendi-
mento baseado na sua condigdo psiquica, emocional e social;
vale lembrar que, se humaniza trabalhando e lidando com o
corpo e suas dimensées [10].

O corpo ¢ o nosso meio de comunicagio, o modo ime-
diato de existéncia, é como nos apresentamos a0 mundo e
as pessoas. Dizemos existente pelo meio corpéreo, afinal, ou
temos um corpo, ou somos um corpo. O corpo nio é apenas
uma entidade fisica, bioldgica, mas uma realidade integrada
no ser humano, uma realidade que muitas vezes nio consegue
ser compreendida: o ser humano [22].

Como qualquer outro trabalhador da satde, o fisiotera-
peuta precisa estar ciente e sensibilizado quanto 4 questao da
humanizagio, saber reconhecer o ser humano na sua inte-
gridade e singularidade e ter consciéncia do seu papel frente
aqueles que o procuram acometidos por alguma enfermidade,
aceitando suas reagdes psiquicas e a prépria atitude frente a
doenca. O atendimento humanizado traz melhores condi-
¢oes de recuperagio para os usudrios, devendo a fisioterapia
tornar-se atuante desta pratica, pois proporcionard intimeros
beneficios ao seu usudrio e ao préprio trabalho [5].

O ressignificar da humanizacio faz-se necessirio no
sentido de qualificar o atendimento terapéutico, promover a
satisfagao do profissional e do usudrio, além de conscientizar
o profissional da satide, em especial o fisioterapeuta, para que
reconheca o usudrio como um sujeito e ndo como um simples
objeto de sua atencio, deixando de considerar a doenga e
dedicando-se a cuidar de uma pessoa que circunstancial-
mente estd doente. Cada pessoa deve ser vista de maneira
holistica, levando-se em consideragio vdrios aspectos de sua
vida: contexto social, econdmico, cultural, familiar, espiritual,
através do compromisso politico, técnico, ético para com a
comunidade ¢ as pessoas [5].

Podemos observar que crescem a cada dia estudos e pes-
quisas relacionadas com consciéncia corporal, motricidade

humana, movimento independente, corporeidade e cada vez
mais, a negacio do corpo estd ficando nas pdginas do passado.
Estd se acentuando a necessidade de observagio do corpo, uma
nova maneira de vé-lo, porém essa nova abordagem do corpo
requer uma amplitude de conhecimentos para que possamos
entender a complexidade humana e o significado da palavra
corpo num sentido mais amplo.

O corpo se define simplesmente por ser, por ocupar um
espago, faz parte do mundo, se relaciona com ele, interage
com as coisas do mundo e também se relaciona com outros
corpos. Somos corpos fazedores e transformadores de um
mundo, corpos vivos, num tempo e num espago experi-
mentando todas as possibilidades emergentes e que nos sio
de direito [10].

Nio temos como fugir de uma educagdo corporal, uma
educacio que considere o corpo como uma ligacdo homem-
-mundo, ela estd presente na cultura, nas tradi¢oes, na na-
tureza, no cosmos, ¢ papel do fisioterapeuta participar dessa
interagdo como profissional e levar o seu paciente a cuidar
nao somente da parte que estd enferma, mas 2 integridade
que existe em ser humano [10].

Além da corporeidade, a alteridade, isto ¢, a forma como
o individuo toma consciéncia de seu corpo para conhecer
o outro, constitui outro aspecto importante a ser conside-
rado nos cursos destinados a formagéo de profissionais em
satde. A alteridade se manifesta no encontro intersubjetivo
entre profissional e paciente, que se reflete no processo
de comunicacio, no grau de confianga, na aceitagio dos
tratamentos, na realizacio de dietas alimentares, entre
outros [7,21].

Como beneficio no desenvolvimento social e humano
do paciente, devemos criar condi¢oes para que o mesmo
estabeleca relagoes com as pessoas e com o mundo; no desen-
volvimento biolégico, o conhecimento de seu corpo e de suas
possibilidades; no desenvolvimento intelectual, contribuindo
o autocontrole, autoquestionamento ¢ a compreensio do
mundo.

Ea partir do conhecimento global, holistico do ser hu-
mano, que se pode alcancar o objetivo maior para o qual a
fisioterapia apresenta-se, que é preservar, manter, desenvolver
e restaurar a integridade de érgaos, sistema e/ou fungio. E
necessaria uma visio mais sistémica e nao apenas reducionista,
para que se possa ir além da auséncia da doenga. Uma fisiote-
rapia que centre o seu conhecimento na doenga nao produz
saude e, se a mesma fica reduzida ao campo fisico, ela perde
sua esséncia [5].

A reabilitagdo, a reconstitui¢do e a readaptagio de uma
situacdo alterada na satide do individuo implicam em conhe-
cer a pessoa, colocando-se em seu lugar, ou em se reconhecer
nela, ou seja, o outro (alter) também “sou eu”. A alteridade
em satide considera o corpo como unidade e totalidade e
nao despreza a significacio do movimento como resultado
de uma conduta do paciente comprometida com o contexto
de sua realidade [7,21].




Fisioterapia Brasil - Volume 13 - Ntumero 5 - setembro/outubro_de 2012 395

Humanizacdo e estruturas sociais

As estruturas sociais sio também produto humano e,
em tese, poderiam ser refeitas mediante trabalho e esforgo
humano. H4 de fato um paradoxo nessa caracterizacio. De
qualquer modo, tende-se a qualificar de desumanas relacoes
sociais em que hd um grande desequilibrio de poder ¢ o lado
poderoso se aproveita desta vantagem para desconsiderar in-
teresses ¢ desejos do outro, reduzindo-o a situacio de objeto
que poderia ser manipulado em fungio de interesses e desejos
do dominante. Partindo deste pressuposto, nio hd como haver
projeto de Humanizacio sem que se leve em conta o tema da
democratizagio das relagoes interpessoais e, em decorréncia,
da democracia em institui¢oes. No SUS a Humanizagao
depende, portanto, do aperfeicoamento do sistema de gestao
compartilhada, de sua extensao para cada distrito, servigo e
para as relacoes cotidianas [17].

Envolve também outras estratégias dirigidas a aumentar o
poder do doente ou da populagio em geral perante o poder
e a autoridade do saber e das préticas sanitdrias, valorizar a
presenca de acompanhantes nos processos de tratamento, bem
como modificar as regras de funcionamento de hospitais e
outros servicos também em funcio de direitos dos usudrios.
Mecanismos preventivos e que dificultem o abuso de poder
sdo essenciais & humanizacio.

O trabalho em satde se humaniza quando busca com-
binar a defesa de uma vida mais longa com a construgio de
novos padroes de qualidade da vida para sujeitos concretos.
Nio hd como realizar esta sintese sem o concurso ativo dos
usudrios, nao h4 saber técnico que realize por si s6 este tipo
de integracio.

A humanizagio depende ainda de mudangas das pessoas,
da énfase em valores ligados 4 defesa da vida, na possibilida-
de de ampliacio do grau de desalienacio e de transformar
o trabalho em processo criativo e prazeroso. A reforma da
atencio no sentido de facilitar a construgio de vinculos entre
equipes e usudrios, bem como no de explicitar com clareza a
responsabilidade sanitdria sdo instrumentos poderosos para
mudanga [17].

Na realidade, a construgio de organizagbes que esti-
mulem os operadores a considerar que lidam com outras
pessoas durante todo o tempo, € que estas pessoas, como
eles préprios, tém interesses e desejos com os quais se devem
compor é um caminho forte para se construir um novo modo
de convivéncia.

A Humanizagio poderd abarcar um projeto com este teor.
Ou nio. De qualquer modo, é um conceito que tem um
potencial para se opor a tendéncia cada vez mais competitiva
e violenta da organiza¢do social contemporinea. A Huma-
nizagdo tende a lembrar que necessitamos de solidariedade
e de apoio social. E uma lembranga permanente sobre a
vulnerabilidade nossa e dos outros [4,17].

A politica de Humanizagao em Satide deve ser um ins-
trumento de transferéncia de um poder centralizado, que

envolve naturalmente risco e responsabilidade, para um poder
compartilhado, no qual diferentes instincias, profissionais,
pacientes e gestores, possam sustentar o delicado processo de
prevengao e assisténcia [18].

O profissional da satide humanizado nio ¢ somente aquele
que enxerga seu paciente do ponto de vista fisico e bioldgico,
mas é aquele que cujo comportamento tem por foco o social,
o emocional e o psicoldgico numa visao multidisciplinar, a
pessoa é sempre mais do que a patologia que ela traz no corpo.

Curar a doenga ¢ chegar nela ¢ importante, mas mes-
mo que curar nio seja possivel, cuidar sempre é por isso
a competéncia cientifica tem que estar acompanhada por
compaixao [4].

Os profissionais devem ser competentes porque prometem
ajudar um paciente e devem ser capazes de manter a promessa.
Ao paciente deve ser dada uma possibilidade razodvel de ter
restaurada sua sadde fisica, e de ser tratado com compaixao
no processo [19].

Uma assisténcia humana é focada nas necessidades do
paciente, no seu histdrico de vida. Nao romper a barreira
que ainda separa profissionais da saide e pacientes é violar
uma necessidade bdsica. Médicos, enfermeiros, fisioterapeutas
que fazem silenciosamente procedimentos nos pacientes, sem
comunicagio falham eticamente por mais que sejam eficazes
na sua atividade.

E direito do paciente nio ser ignorado quando precisa estar
a par de decisdes que podem afetar a sua vida, um ato humano
requer do profissional um esfor¢o de verificar que grau de
iniciativa e de autodeterminagio o paciente quer exercitar,
€ garantir entdo a sua expresso. Os pacientes necessitam de
uma pessoa com quem possam compartilhar de uma experi-
éncia terrivel, e desejam contar com ela, ¢ é justamente esse
compartilhar que constitui a amizade [19].

Quando o paciente nao tem condicées de seguir o
tratamento sozinho alguns profissionais dio orientagdes e
conscientizam os familiares. O objetivo desse atendimento
humanizado sio prevenir limitagées ou deficiéncias fisicas,
sensoriais ¢/ou mentais por meio de a¢des educativas através
do trabalho multiprofissional integrado com a Unidade de
Satde da familia; promover melhor qualidade social no am-
biente do trabalho, na escola, lazer, cultura e esporte [1,10].

No campo da Fisioterapia o objetivo é voltado para a
conscientizagio paciente/familia, seus limites e compromisso
diante de seu tratamento; fazer uso de recursos fisiotera-
péuticos acessiveis & comunidade, proporcionando maior
independéncia e autonomia; prevenir acidentes em casa ¢ na
comunidade; facilitar a acessibilidade e atuar na prevencio
dos distiirbios através de grupos educativos com a equipe
da satide da familia. O projeto de elaboragio e treinamento
foi elaborado por profissionais, j4 que nao existe uma fonte
de pesquisa. E importante que haja um desempenho dos
profissionais da 4rea e dos cuidadores do paciente, realizan-
do palestras oferecendo informagées sobre o projeto e agoes
desenvolvidas pelo profissional [10].
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O trabalho em equipe ¢ de suma importincia, agenda-
mentos de visitas, psicélogos, assistentes sociais, terapeutas
ocupacionais e outros. Quando hd um desinteresse do paciente
e da familia, entra o papel do psicélogo. Da mesma forma,
os demais profissionais tomam providéncias, cada um em
sua especializagio. As vezes ¢ dificil esse trabalho em casa,
apesar de trazer resultados, pois as pessoas tentam ocultar
suas deficiéncias, seus limites [10].

Quem executa este tipo de trabalho levando em conta a
realidade social, psicoldgica e emocional do paciente tem ob-
tido conquistas e sucessos. Se antes uma crianga ficava dentro
de casa na cama ou em uma cadeira, essa mesma crianca hoje
participa do dia-a-dia da comunidade por acesso conquistado
na comunidade, tendo a oportunidade de ter uma melhor
qualidade de vida.

Desafios nio faltam e nem ficam restritos nas acoes didrias.
A meta desses profissionais ¢ formar novos grupos para que
esse projeto se expanda. Podemos pensar no relacionamento
amistoso e humano que deve existir entre o fisioterapeuta e
o paciente, relacionamento caracterizado por um apropriado
equilibrio entre a ajuda e ndo interferir no jeito de ser do ou-
tro. O paciente deve ser respeitado na sua liberdade a0 mesmo
tempo em que recebe ajuda na superagio da doenga [1,10].

No campo das relagoes humanas que caracterizam qual-
quer atendimento a satde, é essencial agregar a eficiéncia
técnica e cientifica uma ética que considere e respeite a sin-
gularidade das necessidades do usudrio e do profissional, que
acolhe o desconhecido e imprevisivel que aceite os limites de
cada situacao [17].

A “hominizagdo”, ou seja, criar para os seres humanos
oportunidades de existir e viver dignamente é um dos papeis
da humanizagio da sadde; esqueceu-se de que as pessoas
tém dignidade e clamam por respeito, um circulo vicioso da
coisificagao das pessoas formou-se no mundo moderno e ele
precisa ser destruido para que a humanizagio encontre seu
espaco [4].

Nio podemos esquecer que o pressuposto subjacente a
todo processo de atendimento humanizado ¢ facilitar que a
pessoa vulnerabilizada enfrente positivamente os seus desafios.
O cuidado humanizado implica, por parte do cuidador, a
compreensdo do significado da vida, a capacidade de com-
preender a si mesmo ¢ ao outro.

Humanizar é acolher as angustias do ser humano diante da
fragilidade do corpo, mente e espirito. Em suma, a dor ainda
nio recebe a atencio devida na assisténcia a satide em nosso
pais. Necessitamos de programas de educagio em relagao a esta
problemdtica para doentes, familiares, médicos, farmacéuticos,
enfermeiros, fisioterapeutas, psiclogos, assistentes sociais ¢ ou-
tros profissionais. O desafio para a comunidade cientifica, para
os profissionais da satide e para toda a sociedade ¢ a elaboragio
de um programa especial sobre esta questdo nos curriculos de
formagio destes profissionais. O tema dor deve ser discutido ¢
esclarecido para que haja uma melhor compreensio e prevencio
de sua presenca, bem como para o seu controle.

Unm fisioterapeuta humanizado leva seriamente em conta
nio s6 a doenca, mas a doenca como tal vivenciada. Em al-
gum ponto em toda profissdo, faz-se necessdrio um retorno
as rafzes. De vez em quando temos de resgatar o que querfa-
mos ser, voltar a nossos ideais iniciais e as nossas esperancgas
e sonhos. Se nio nos recordarmos de onde comecamos, ou
nos esquecermos de verificar periodicamente a maneira como
estamos procedendo, ¢ fAcil perder-nos no caminho.

Conclusao

Ser fisioterapeuta, portanto, num contexto de complexida-
de crescente, nao é somente dominar técnicas para melhorar
patologias, é, sobretudo, contribuir com solu¢des para os
problemas sociais, de uma forma que configure sua identidade
na sociedade. O fisioterapeuta deve lembrar que seu paciente
nao possui somente um determinado distdrbio, mas sim um
fendmeno complexo, com multiplos niveis, inclusive nio
patolégicos, e, como fendmeno, o evento deve ser tratado
em toda a sua extensio, de forma humana.

O sofrimento suscita compaixao, isto ¢, empatia traduzida
em agio soliddria e ndo somente uma exclamagio estagnadora
de consciéncia: “que pena”, “que d4”. A indiferenca simples-
mente é um fator desumanizante que aumenta mais a dor ¢
o sofrimento.

Um fisioterapeuta humanizado leva seriamente em conta
nio sé a doenca, mas a doenca como tal vivenciada. Em al-
gum ponto em toda profissio, faz-se necessdrio um retorno
as raizes. De vez em quando temos de resgatar o que queria-
mos ser, voltar a nossos ideais iniciais e s nossas esperangas
e sonhos. Se nio nos recordarmos de onde comecamos, ou
nos esquecermos de verificar periodicamente a maneira como
estamos procedendo, ¢ ficil perder-nos no caminho.
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