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EPIGRAFE

“A radiacao deve ser respeitada, e ndo temida.”

Autor desconhecido



RESUMO

JESUS, JOSE CLAUDIO. Manual de Boas Praticas para a Implementacao da
Humanizagdao em Procedimentos Radiodiagnésticos. 2025. 67f. Dissertagcédo
(Mestrado Profissional em Tecnologia das Radiagdes em Ciéncias da Saude) -

Instituto de Pesquisas Energéticas e Nucleares - IPEN - Sdo Paulo.

Os técnicos de radiologia desempenham um papel crucial ao ouvir e respeitar as
necessidades dos pacientes, especialmente em um ambiente onde o0 medo e a
ansiedade sao comuns. Este trabalho focou na humanizagdo do atendimento
radiologico, conduzindo uma pesquisa quantitativa e exploratéria com 38 técnicos
e tecndlogos. Os resultados revelaram um perfil predominante de tecnélogos com
mais de 4 anos de experiéncia, atuando em hospitais publicos e privados, com
cargas horarias variadas e especializagdo em Raios-X, Tomografia
Computadorizada e Mamografia. Os profissionais associam a humanizacao a
escuta ativa, empatia, acolhimento e comunicacao clara, implementando-a com
didlogo simples, gentileza e garantia de conforto. Contudo, enfrentam desafios
significativos: apenas 10% receberam treinamento formal sobre humanizagéo, e a
maioria relata excesso de exames, pouco tempo com o paciente, comportamento
dificil de alguns pacientes e falta de apoio institucional. Apesar das lacunas na
capacitacao, 89,3% dos participantes veem o suporte emocional como parte de
suas atribuigcbes, e 92,9% acreditam que a humanizagéao pode evitar a repeticéo
de exames. No entanto, 60,7% sentem que seus hospitais precisam melhorar
drasticamente a implementagdao da humanizagao. Para mitigar essas questdes, o
estudo propbée um manual educativo com diretrizes sobre acolhimento,
comunicagao empatica, ambiéncia, posicionamento, ateng¢ao a grupos vulneraveis,
participacdo de acompanhantes, privacidade, educagao ao paciente e autocuidado
profissional, visando transformar o ambiente técnico em um espacgo de cuidado

mais eficiente e centrado no paciente.

Palavras-chave: Radiologia, Humanizagdo, Implementagdo, Manual de Boas
Praticas



ABSTRACT

JESUS, JOSE CLAUDIO. Manual of Good Practices for the Implementation of
Humanization in Radiodiagnostic Procedures. 2025. 67 p. Dissertation
(Professional Master's Degree in Radiation Technology in Health Sciences) -

Institute of Energy and Nuclear Research - IPEN - Sdo Paulo.

Radiology technicians play a crucial role in listening to and respecting patients'
needs, especially in an environment where fear and anxiety are common. This
study focused on the humanization of radiological care, conducting a quantitative
and exploratory survey with 38 technicians and technologists. The results revealed
a predominant profile of technologists with more than four years of experience,
working in public and private hospitals, with varying workloads and specialization in
X-rays, CT scans, and mammography. These professionals associate
humanization with active listening, empathy, warmth, and clear communication,
implementing it with simple dialogue, kindness, and ensuring comfort. However,
they face significant challenges: only 10% received formal training on
humanization, and most report excessive exams, insufficient time with patients,
difficult behavior from some patients, and a lack of institutional support. Despite
these training gaps, 89.3% of participants see emotional support as part of their
responsibilities, and 92.9% believe that humanization can prevent repeat exams.
However, 60.7% feel that their hospitals need to drastically improve their
implementation of humanization. To mitigate these issues, the study proposes an
educational manual with guidelines on welcoming, empathetic communication,
ambiance, positioning, attention to vulnerable groups, companion participation,
privacy, patient education, and professional self-care, aiming to transform the

technical environment into a more efficient and patient-centered care space.

Keywords: Radiology, Humanization, Implementation, Best Practices Manual
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1 INTRODUGAO

A humanizagao no atendimento radioldégico envolve criar uma conexao mais
préxima com o paciente, oferecendo n&do apenas diagndstico e tratamento, mas
também suporte emocional. Isso inclui a capacidade de ouvir ativamente o
paciente, esclarecer duvidas sobre o procedimento e assegurar que ele se sinta
confortavel e bem-informado. O contato humanizado pode reduzir o estresse € a
ansiedade do paciente, melhorando sua experiéncia geral e contribuindo para um
diagnostico mais eficaz. Com esta preocupacgdo, no inicio do ano de 2004, o
Ministério da Saude publicou a “Politica Nacional de Humanizacédo”, PNH, também
conhecida como Humaniza SUS. Seu objetivo foi promover a melhoria do
atendimento nos servigos de satde do Sistema Unico de Saude (SUS) por meio da
valorizagdo dos aspectos humanos nas praticas de cuidado, gestdo e formagéao
dos profissionais de saude (BRASIL, 2004).

De acordo com o cédigo de ética dos profissionais de radiologia, o alvo de toda
atencgao do técnico de radiologia € o paciente, tendo como dever, zelar e oferecer a
mesmo um bom atendimento, com qualificacdo no ato da realizacao das técnicas
radiologicas, entendendo a condicdo do paciente, e a importancia de um
atendimento humanizado (SANTOS, 2018). Determina as seguintes atribui¢cdes a
este profissional: receber e orientar o usuario de acordo com o protocolo de cada
tratamento executado a fim de sanar duvidas e tranquiliza-lo. Dentre as atribui¢cdes
dos profissionais das técnicas radiolégicas, compreende-se que vao além da
técnica aplicada e da ética, mas correspondem também a interacdo com a equipe
multiprofissional, bem como com o usuario e seus familiares (Trombaco AL, 2018).
Quando a informacdo é comunicada as pessoas de forma inadequada,
existem consequéncias causando dificuldades em lidar com as informagdes. Nao
sdo somente os pacientes que sofrem com o diagndstico ou falta de informagao,
mas também as pessoas que o cercam, como familiares, amigos e até os
profissionais da saude. Qualquer interagdo humana, mesmo que por um curto

periodo, pode ser impregnada de empatia e um toque de humanizagdo como
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envolve mudangas de comportamento, a humanizagdo pode ser um processo
bastante complexo. Portanto, para oferecer atendimento humanizado, a
comunicagao entre os profissionais, como os técnicos de radiologia, é crucial.

Silva e Junior (2017), abordam as dificuldades enfrentadas por
profissionais das técnicas radioldgicas em relagdo a uma pratica de trabalho mais
humanizada, além da falta de conhecimento sobre parte da politica nacional.
Aparentemente, o relato parece simples e natural, considerando que seres
humanos estdo constantemente cuidando uns dos outros. Porém, é dificil para
alguns profissionais chamarem o paciente pelo nome, sorrir para ele, olha-lo nos
olhos, percebé-lo como alguém que precisa de atengcdo e escuta, além da
tecnologia fornecida por uma maquina. Quando utilizados de forma harmodnica,
criam um ambiente acolhedor, contribuindo de forma significativa no processo de
producdo de saude (BRASIL, 2017).

Os beneficios da humanizacdo vao além da melhoria da experiéncia do
paciente, abrangendo também os processos de tratamento e recuperagao. Isso
ocorre porque o paciente se sente mais a vontade, acolhido e em paz quando o
atendimento é conduzido segundo os principios da humanizagédo na medicina. A
humanizagéo na pratica de procedimentos de radiodiagnéstico envolve a aplicagao
dos principios de humanizagdo no contexto especifico de exames de imagem,
como raios-X, tomografias, ressonancias magnéticas e ultrassonografias. Este
processo visa garantir que o paciente se sinta acolhido, seguro e respeitado
durante todo o procedimento, reconhecendo suas necessidades fisicas e
emocionais.

A proposta da humanizacéo é garantir que todas as intera¢des dos técnicos
com o paciente sejam repletas de empatia. Isso implica que o profissional deve
ouvir atentamente e se dedicarem as necessidades do paciente. Por exemplo, em
aprimorar a comunicagao para esclarecer de forma mais eficaz a doenga e o
tratamento, estando disponivel para responder perguntas e proporcionando
conforto, entre outras atencdes. Por exemplo, o profissional quando for realizar um
procedimento se dedicar a explicar ao paciente o que esta realizando, o motivo do

procedimento e qual o objetivo desse exame. Além disso, é importante explicar
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claramente os proximos passos do exame, a duragao prevista e o que o paciente
pode esperar durante o procedimento.

Na radiologia, o foco estd na atengdo ao posicionar o paciente no
equipamento de raios-X, principalmente se ele tiver alguma limitagdo fisica ou
sentir dor, o que torna essa tarefa aparentemente simples mais complicada.
Apesar das grandes dificuldades, o trabalho dos técnicos em radiologia se baseia
em cuidados complexos, individualizados, integral e humanizados. A quantidade e
a variedade de exames realizados no dia demonstram a cobranga pela
produtividade e pela qualidade. Segundo Silva e Junior (2017), o sistema é
fragmentado e cada setor trabalha de forma independente e sem comunicagéo
com os demais, muitas vezes entre os préprios técnicos de radiologia de um
mesmo setor. Como resultado, os exames sao repetidos, expondo o paciente a
mais radiagdo, o que leva a uma demora no atendimento, o que pode causar
danos.

A protecéo radioldgica é realizada por meio de medidas que visam proteger
nao s6 os profissionais, mas também os pacientes e seus acompanhantes. Os
trés principios basicos de radioprotecido e que devem ser adotados nos
procedimentos médicos que utilizam radiacdo ionizante s&o: justificacao,
otimizacao e limitacdo de doses. No principio da justificagdo, deve-se avaliar se
0 bem é maior que o mal que o procedimento trara. Qualquer exame com
radiacao ionizante deve ser realizado com o intuito de auxiliar o paciente e nao
por mera curiosidade ou qualquer outro objetivo insignificante. O principio
otimizagéo afirma que a exposicdo deve ser mantida tdo baixa razoavelmente
exequivel (ALARA), ou seja, deve-se utilizar a menor quantidade de radiacao
possivel, optando sempre por um tempo de exposicdo baixo. No principio de
limitacdo de doses tem-se que respeitar os limites de doses efetivas e
equivalentes estabelecidos pelas normas nacionais e internacionais de protegao
radioldgica.

Partindo do pressuposto de que uma comunicacao aberta e a colaboragao
mutua entre os profissionais de saude sdo a base para um ambiente seguro e

acolhedor, pode-se reduzir drasticamente o risco de incidentes, beneficiando o
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paciente com um cuidado integrado e verdadeiramente humano, que vai além da
atuacao isolada de um unico especialista.

As instituicoes e orgaos de saude, sejam eles publicos ou privados, devem
investir no desenvolvimento continuo de seus profissionais, incentivando a
participacdo em treinamentos e cursos de atualizagdo sobre o assunto. O que
representa uma forma de empoderar as equipes para que possam oferecer um
atendimento mais empatico e eficaz.

E essencial que o time de profissionais da radiologia estejam preparados
para comunicar-se de forma clara e compassiva com os pacientes, esclarecendo
duvidas e respondendo perguntas que surgirem. Isso significa ndo apenas
transmitir informagdes precisas, mas também dedicar tempo para esclarecer
duvidas, responder perguntas e aliviar ansiedades, construindo uma relagao de
confianga.

Além disso, é fundamental utilizar equipamentos modernos e tecnologias
avangadas para assegurar a acuracia e confiabilidade dos resultados dos exames
radiolégicos, permitindo que o foco principal seja sempre o bem-estar do paciente.
A humanizagdo na radiologia e em outras areas da saude envolve o
estabelecimento de vinculos mais saudaveis e significativos durante cada
atendimento, resultando em uma melhor qualidade no suporte médico oferecido
tanto aos pacientes quanto aos profissionais da saude. Um ambiente que valoriza
a humanidade, a empatia e o respeito mutuo se torna mais saudavel,
especialmente nos aspectos emocionais e psicolégicos, beneficiando todos os
presentes e contribuindo para a melhoria da qualidade de vida das equipes.

A adocéo de cartilhas ou manuais também podem ser considerados como
uma intervencéo. A criagéo e o uso de guias e materiais educativos representam
uma ferramenta poderosa para aprimorar o cuidado. Baseadas em pesquisas e
experiéncias valiosas, essas cartilhas ndo apenas informam, mas também
equipam nossos profissionais com o conhecimento e 0s recursos necessarios para
que possam acolher e apoiar o paciente com a melhor conduta possivel. Capacitar
o profissional garante a continuidade dos cuidados e reduz as complicacbes

relacionadas a doenca.
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2 OBJETIVO

O objetivo geral desse trabalho é a elaboragdo de um manual de boas
praticas direcionado aos técnicos de radiologia para a implementacao de agdes de
humanizagdo no atendimento a pacientes de procedimentos de radiodiagnostico.
Uma humanizacdo do atendimento ao paciente pode até evitar a repeticdo de
exames, considerando que muitas vezes uma atitude de inseguranga pode levar a
invalidade de um procedimento.

Os objetivos especificos deste trabalho sao:

e Realizar um levantamento para a identificacdo do grau de conhecimento
dos profissionais, principalmente os técnicos de radiologia, em relacéo a
cultura de humanizacao;

e Confeccdo de um manual de boas praticas, direcionado aos técnicos em
radiologia com recomendagdo de alinhamento das praticas com as
diretrizes da politica nacional de humanizagao. Tal manual sera incorporado
por um folheto informativo aos pacientes com esclarecimentos sobre o
exame a ser realizado e podera ser distribuido pelo conselho e

universidades.
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3 JUSTIFICATIVA

As contribui¢des pretendidas do trabalho sao:
Impacto: O desenvolvimento de um manual voltada especificamente para
técnicos de radiologia tem um impacto direto no cotidiano desses profissionais,
que atuam na linha de frente dos procedimentos radiodiagnésticos. Muitas
vezes, os profissionais enfrentam desafios para explicar de forma clara e
acessivel aos pacientes os riscos e cuidados envolvidos nos exames,
principalmente em situagdes de ansiedade ou falta de entendimento por parte
dos pacientes. O manual proporcionara aos técnicos uma ferramenta clara e
pratica, permitindo melhor comunicagao com os pacientes, aumentando sua
seguranga e confianga durante os procedimentos. Além disso, o material ira
promover a adogao de boas praticas de segurancga radiolégica, alinhadas com
as normativas nacionais e internacionais, reforcando o papel crucial desses

profissionais na protegao contra a exposicao indevida a radiagao.

Aplicabilidade: O manual sera altamente aplicavel no ambiente de trabalho dos
técnicos de radiologia, sendo uma referéncia rapida e acessivel para
esclarecer duvidas recorrentes dos pacientes. O material podera ser utilizado
em clinicas de imagem, hospitais, laboratorios e centros de diagnoéstico por
imagem, onde esses profissionais lidam com uma ampla variedade de exames,
desde raios-X até tomografias computadorizadas. Além de servir como material
de apoio no dia a dia, o manual podera ser integrado a treinamentos internos e
programas de capacitacdo continua, ajudando os profissionais a manterem-se
atualizados com as melhores praticas e a seguranga em procedimentos
radiologicos. A aplicabilidade do material também podera ser expandida para
palestras educativas e seminarios, reforcando a importancia da comunicagao

clara entre técnicos e pacientes.

Inovagdo: A inovagao deste projeto estd na criagdo de um material
personalizado para a rotina de técnicos e tecnélogos em radiologia, que atua

diretamente nas necessidades de comunicagdo e seguranga desses
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profissionais. Embora existam diretrizes técnicas e protocolos operacionais,
faltam materiais educativos que combinem informagdes técnicas acessiveis
com orientagbes claras para lidar com pacientes. Ao ouvir diretamente os
técnicos e tecnodlogos na fase de elaboragéo e validagdo do manual, o projeto
garante que o conteudo seja pratico, relevante e aplicavel a realidade dos
profissionais. Esta abordagem participativa permite que o material final seja
nao apenas tedrico, mas que ofereca solugbes reais para os desafios
enfrentados no cotidiano, tornando-o uma ferramenta inovadora de apoio ao

trabalho.

Complexidade: O desenvolvimento de um manual de boas praticas exige um
equilibrio entre informacdes técnicas especificas da radiologia e uma
linguagem acessivel e clara. Técnicos de radiologia possuem diferentes
niveis de experiéncia e formacdo, o que adiciona uma camada de
complexidade ao projeto, pois o material deve ser compreensivel para todos

0s niveis de conhecimento.
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4 LEVANTAMENTO BIBLIOGRAFICO

A discussdo sobre a humanizagdo na saude vem ganhando destaque
desde a institucionalizagdo da Politica Nacional de Humanizagdo (PNH), langada
em 2003 pelo Ministério da Saude e sistematizada em documentos a partir de
2004. A PNH propoe a transversalizagao da humanizagdo em todas as esferas do
Sistema Unico de Saude (SUS), com o objetivo de promover a valorizagédo das
relagbes humanas nos processos de cuidado e gestdo, incorporando principios
como acolhimento, escuta qualificada, corresponsabilizacdo e respeito a
singularidade do sujeito. Essa politica representa um marco na reconfiguragéo dos
modos de atencdo e gestdo em saude, desafiando praticas tecnicistas e
hierarquizadas, e estimulando a constru¢édo de uma cultura institucional pautada
em valores éticos e colaborativos (BRASIL, 2008a; AYRES, 2004).

A humanizagao, enquanto conceito polissémico e multidimensional, resulta
da confluéncia entre os campos das Ciéncias e das Humanidades. Rios e
Schraiber (2012) ressaltam que a sua consolidagdo nas instituicbes exige néo
apenas diretrizes normativas, mas também o engajamento efetivo de
trabalhadores, gestores e usuarios na transformacédo das relagdes no cotidiano
dos servicos de saude. O modelo implantado no Hospital das Clinicas da
Faculdade de Medicina da Universidade de Sdo Paulo (HCFM-USP), por exemplo,
destaca-se como um caso bem-sucedido de institucionalizacdo da humanizacgao,
por meio da criagdo da Rede Humaniza FMUSPHC, que articula Grupos de
Trabalho de Humanizagdo (GTHs) em uma estrutura sistémica e colaborativa,
orientada por planejamento estratégico e indicadores de monitoramento (RIOS;
BATTISTELLA, 2013).

4.1 Humanizagao e atengao ao paciente
Estudos demonstram que a percepcdo do cuidado humanizado esta

fortemente ligada as atitudes relacionais dos profissionais. Backes, Lunardi Filho e

Lunardi (2005) investigaram a percepg¢ao de pacientes hospitalizados sobre o
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tema e identificaram que solidariedade, escuta ativa, compaixao e acolhimento sao
considerados elementos essenciais para um cuidado de qualidade. Para os
autores, a técnica, embora necessaria, nao € suficiente: é fundamental valorizar a
dignidade e a subjetividade de cada individuo.

No contexto especifico da radiologia, Cordeiro (2021) enfatiza que o
atendimento humanizado envolve a integragédo entre a competéncia técnica e uma
postura empatica por parte do profissional. O estudo destaca estratégias simples,
porém eficazes, como salas tematicas para exames pediatricos, uso de iluminagao
suave e musica ambiente, que contribuem para a redugdo da ansiedade dos
pacientes. Além disso, os autores apontam desafios recorrentes no setor, como a
sobrecarga de exames, a pressao por produtividade e a escassez de treinamentos
voltados a humanizacédo, fatores que podem comprometer a qualidade da

assisténcia prestada.

4.2 Comunicagao, empatia e formacgao profissional

A comunicacéo eficaz é reconhecida como um dos pilares da humanizacao
no atendimento a saude. Silva e Souza (2018) argumentam que atitudes como
escuta, empatia e acolhimento s&o decisivas para minimizar o medo e a
inseguranga dos pacientes, principalmente em procedimentos invasivos ou
dolorosos. A presenca dessas atitudes no cotidiano hospitalar impacta diretamente
na adesao ao tratamento e na melhoria dos desfechos clinicos.

Nesse sentido, Pereira (2019) defende que a formagéao dos profissionais da
radiologia deve incluir, além do dominio técnico, conteudos voltados a ética, a
comunicagao e ao manejo emocional. A qualificacdo continuada, orientada por
principios humanisticos, amplia a sensibilidade dos tecndlogos frente as
necessidades dos pacientes e favorece a identificagdo de situagdes de

vulnerabilidade.
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4.3 Ambiente fisico e ambiéncia

Além das relagbes humanas, o ambiente fisico exerce grande influéncia na
experiéncia do paciente com os servigos de saude. Lima (2020) destacam que
fatores como a ambientacdo dos espacos, o controle de ruidos, a climatizagao, a
iluminagao indireta e a decoragédo acolhedora podem contribuir significativamente
para tornar o ambiente hospitalar menos ameacgador e mais confortavel. Tais
intervengdes, associadas a estratégias de comunicagao e acolhimento, reforcam o
cuidado integral e colaboram para a reducdo da ansiedade e do estresse durante

0s exames radioldgicos.

4.4 Aplicagoes em radiodiagnodstico

No campo do radiodiagnostico, a humanizacdo assume contornos
especificos devido a natureza técnica, rapida e muitas vezes impessoal dos
procedimentos. Contudo, atitudes simples como chamar o paciente pelo nome,
explicar cada etapa do exame, manter contato visual e demonstrar cordialidade
tém o poder de transformar a experiéncia do usuario, tornando-a mais segura e
acolhedora.

Santos (2018) e Trombaco (2018) defendem que os profissionais da
radiologia devem atuar com sensibilidade e ética, integrando o conhecimento
técnico com o cuidado centrado no ser humano. Além disso, apontam a
necessidade de investimento continuo na capacitagao dos tecndlogos e na
valorizacdo do seu papel no processo de cuidado, como fatores indispensaveis

para consolidar a humanizagao como pratica institucional.
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5 METODOLOGIA

5.1 O questionario

Para a construgao do questionario, foi proposta uma sequéncia de etapas

que consistem em planejar o que vai ser mensurado:

formular as perguntas;

definicdo do texto;

ordem das perguntas;

escolher o aspecto visual,

fazer um pré-teste, utilizando uma pequena amostra, para evitar possiveis
erros no questionario e caso necessario, corrigir o problema e fazer novo

pré-teste.

Os passos propostos foram seguidos com as seguintes observagoes:

Perguntas foram formuladas de forma a avaliar conceitos que poderiam ou

nao serem incluidos no manual;

O texto do questionario foi simples e direto;

A ordem das perguntas considerou uma progressao natural no tema;
Utilizou-se aspecto visual basico, fornecido pelo Google formularios;

Pré-teste foi realizado durante os 3 dias anteriores a liberacdo do

questionario.

A aplicagao do questionario foi realizada de forma online, por meio da

plataforma Google Formularios. O uso desse ambiente virtual apresenta diversas

vantagens para a coleta de dados, como a possibilidade de alcangar participantes

de diferentes regides do Brasil, a comodidade de responder ao questionario a

qualquer momento, seja pelo computador ou celular, e a funcionalidade de

perguntas obrigatorias, que exige a resposta de cada item antes de avancgar para o

préximo. Além disso, a plataforma gera automaticamente um banco de dados que

pode ser exportado diretamente para o Excel, facilitando a analise estatistica das

respostas.
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De acordo com a Resolugao n° 510/2016 do Conselho Nacional de Saude
(CNS), pesquisas de opinidao publica que ndo envolvem a identificagdo dos
participantes ndo necessitam de registro ou avaliagao pelo sistema CEP/CONEP.
Conforme definido na propria resolugao, considera-se pesquisa de opinido publica
a consulta verbal ou escrita, de carater pontual, realizada por meio de metodologia
especifica, na qual os participantes sao convidados a expressar preferéncias,
avaliagdes ou percepgdes sobre temas, agdes de pessoas ou organizagdes, bem
como sobre produtos e servigcos, sem qualquer possibilidade de identificacdo
individual.

O questionario intitulado “Manual de boas praticas para implementacao da
humanizacdo nos atendimentos radiodiagndsticos” teve inicio com uma secgao
introdutdria, explicando que sua elaboragao faz parte de uma pesquisa vinculada
ao Mestrado Profissional em Tecnologia das Radia¢gdes em Ciéncias da Saude, do
Instituto de Pesquisas Energéticas e Nucleares — IPEN-CNEN/SP. A participagéo
foi facultativa, e os dados coletados seriam utilizados exclusivamente para fins
académicos, com garantia de anonimato. Como o objetivo das questbes era
avaliar a opiniao e o conhecimento prévio dos participantes sobre a tematica da
humanizacéao, solicitou-se que as respostas nao fossem pesquisadas na internet.
No inicio do questionario, também foi disponibilizado um campo opcional para que
os interessados em conhecer os resultados e acessar o site educativo deixassem
seu e-mail para contato.

A seguir o questionario é apresentado.

Questionario: Humanizagao nos atendimentos radiodiagnésticos

Meu nome é José Claudio de Jesus, atualmente sou aluno do mestrado
profissional em Tecnologia das Radiagdes em Ciéncias da Saude, no Instituto de
Pesquisas Energéticas e Nucleares (IPEN), sob a orientagdo da Professora Dra.
Maria da Penha Albuquerque Potiens e da Professora Dra. Carla Daruich de
Souza. Estou desenvolvendo um projeto intitulado "Humanizagdo no Atendimento
Radiolégico com a Criagdo de um manual para Promover Empatia e Qualidade no

Cuidado a Saude". O objetivo deste trabalho é utilizar as respostas obtidas nesse
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formulario para embasar a criagdo um material informativo e direcionado que
auxilie os profissionais sob procedimentos humanizados e como instruir melhor os
pacientes nos procedimentos radiodiagnosticos, promovendo uma comunicagao

mais clara e eficaz.
Agradecemos sua participacgao.
Deixe o email caso tenha interesse em receber o material finalizado.

1. Deixe o e-mail caso tenha interesse em receber o material finalizado.

2.ldade *

3. Qual o seu sexo? *

() Feminino

) Masculino

(
( ) Nao-binario
(

) Prefiro ndo informar

4. Qual seu nivel de formagao? *

() Técnico em Radiologia

() Tecnologo em Radiologia

5. Possui alguma especializagdo? Se sim, qual?

6. Vocé trabalha ou ja trabalhou com radiodiagndstico? *
() Sim
() Ainda nao, estou na graduagao ou no curso técnico
() Nao

7. Ha quanto tempo vocé esta trabalhando nessa atividade? *

() Menos de 1 ano

() Entre 1 e 2 anos

() Entre 2 e 4 anos



() Mais de 4 anos

( ) Nao atuo mais

() Ainda nao trabalho

oo

. Quantas horas semanais vocé trabalha? *
() Sem jornada fixa, até 10 horas semanais
() De 11 a 20 horas semanais
() De 21 a 30 horas semanais
() De 31 a 40 horas semanais
( ) Mais de 40 horas semanais
(

) Por enquanto ainda né&o trabalho

9. Qual a sua renda mensal, aproximadamente? *
) Nenhuma renda
) Até 1 salario-minimo

(
(

e ()De 1 a 3 salarios-minimos
() De 3 a 6 salarios-minimos
(

) Mais de 6 salarios-minimos

10. O hospital que vocé trabalha (ou trabalhou) é: *

¢ () Ainda néao trabalho

e () Instituicdo publica

e () Instituicdo privada, sem fins lucrativos

e () Instituicao privada que também atende pacientes SUS
()

o Instituicao privada

11. Em qual area(s) do radiodiagnéstico vocé trabalha?
12. O que significa para vocé a humanizacao no atendimento de saude? *

13. Como vocé incorpora os principios de humanizagcdo em sua pratica diaria? *
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14. Vocé recebeu algum treinamento ou capacitagdo especifica sobre
humanizacao no atendimento? *

e ()Sim

e ()Néo

15. Quais sdo os principais desafios que vocé enfrenta ao tentar oferecer um

atendimento humanizado? *

16. Como vocé explica os procedimentos de radiodiagnéstico aos pacientes para

garantir que eles entendam o que vai acontecer? *

17. Quais estratégias vocé usa para minimizar o desconforto ou ansiedade dos

pacientes antes e durante os exames de imagem? *

18. Como vocé assegura que o paciente se sinta seguro e respeitado ao se

preparar para a realizacdo de exames? *

19. Que medidas vocé adota para atender pacientes com necessidades especiais

ou limitagdes fisicas durante procedimentos de radiodiagnéstico? *

20. De que forma vocé envolve os acompanhantes dos pacientes durante os

exames? *

21. Como vocé garante a comunicagao eficaz com pacientes pediatricos ou idosos

durante os exames de radiodiagndstico? *

22. Quais agdes vocé realiza para garantir que o ambiente fisico da sala de
radiodiagnodstico seja acolhedor e confortavel para os pacientes? *

23. Como vocé treina novos membros da equipe para assegurar que eles

entendam e pratiquem os principios de humanizagéo no radiodiagndstico? *
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24. Vocé aprendeu algo sobre humanizagdo no seu curso de formagdo ou
especializagdo? Sente que sabe o suficiente sobre o assunto? *

e () Sim, tive disciplina especifica

e () Sim, tive aulas em outra disciplina
e () Aprendi por conta propria, pela experiéncia
e ()Nao

25. Vocé acha que faz parte das suas atribuicbes tranquilizar e dar suporte
emocional para seus pacientes? *

e ()Sim

) Nao

e (

e () Talvez, se eu tivesse mais formacao
(
(

e () Talvez, se eu tivesse mais ferramentas

e () Nao sei

26. Vocé acha que o tratamento humanizado dos pacientes tem o potencial de
evitar repeticdo do exame? *

e ()Sim

e () Nao

e () Nao sei

27. No seu servigo vocé ja teve treinamento sobre humanizagao? *

e ()Sim
e ()Nao
e () Nao sei

28. No seu servigo vocé tem medidas que foram tomadas pela gestdo do hospital
para implementar/avaliar/incentivar procedimentos de humanizagao? *

e ()Sim

e ()Néo

e () Nao sei
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29. Vocé acha que seu hospital pode melhorar a implementagao, avaliacido ou
incentivagcado dos procedimentos de humanizagéo? *

e () Sim, precisa melhorar os 3 aspectos

o Sim, precisa melhorar a incentivagao
[}

Sim, precisa melhorar a avaliagéo

Sim, precisa melhorar a implementagao

()
()
()
e () N&o, todos os aspectos sao contemplados

5.2 A divulgacgao

A divulgacado do questionario ocorreu de forma online, nos meses de
setembro e outubro de 2024, por meio de redes sociais e aplicativos de
mensagens instantaneas. A figura 1 mostra a imagem de divulgagdo dos
questionarios.

e WhatsApp: Grupo Preparatério Radiologia: aproximadamente (20 mil
membros).

e Instagram: Perfil do autor da dissertacao (5.647 seguidores)
Perfil do Instagram do mestrado profissional (247 seguidores)

e LinkedIn: Perfil do autor e alguns colegas.

Ccolegas também colaboraram com a divulgagéo do questionario em seus
perfis, com o objetivo de alcangar um publico mais amplo e representativo. A
escolha desses canais de divulgagao se justifica pela ampla acessibilidade e pela
rapidez na disseminacdo das informacbes, fatores que contribuiram
significativamente para a obtengéo das respostas dentro do prazo estipulado para
a coleta de dados. Os dados obtidos foram analisados com enfoque nas

tendéncias e nos padrdes observados nas respostas dos participantes.
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FIGURA 1: Divulgagao dos questionarios.

Carla Daruich de Souza - 1

G ‘ mptrcs.ipen e ] Ver « st Doc in nanotechnology, radiation therapy an.
% Ipen - Instituto de s e Nucleares 0m-®
pessoal da radiologia!!!!
agradeco a ajuda com nosso aluno José Claudio.

laudio 3 - voce
0 em Radiologia

@" Atencgdo, profissionais das técnicas radiolégicas!
No meu trabalho de mestrado, estou desenvolvendo uma
cartilha voltada para humanizagdo nos mais

Fonte: autor da dissertagéao

O seguinte texto foi utilizado na divulgacao:

“Estou desenvolvendo um projeto intitulado "Humanizagdo no Atendimento
Radiolégico com a Criagcdo de um Manual para Promover Empatia e Qualidade
no Cuidado a Saude".

O objetivo deste trabalho é utilizar as respostas obtidas nesse formulario para
embasar a criagao um material informativo e direcionado que auxilie os
profissionais sob procedimentos humanizados e como instruir melhor os
pacientes nos procedimentos radiodiagnosticos, promovendo uma
comunicagao mais clara e eficaz.

Agradecemos sua participagao”
Link para o questionario:
https://docs.google.com/forms/d/1jLhXazKcLkgJFT2NYKMKkYezllgmnCPX80OBXB

4G2xgw/edit

5.3 Elaboragao do Manual: Manual de Boas Praticas para Implementagcao da

Humanizagao em Procedimentos Radiodiagnésticos

A construgcao do manual teve o objetivo de promover um atendimento mais

acolhedor, ético e empatico nos servigos de radiologia. Com base nas respostas


https://docs.google.com/forms/d/1jLhXazKcLkgJFT2NYKMKkYezIlqmnCPX8OBXB4G2xgw/edit
https://docs.google.com/forms/d/1jLhXazKcLkgJFT2NYKMKkYezIlqmnCPX8OBXB4G2xgw/edit
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obtidas com o questionario e com o levantamento bibliografico realizado foi
possivel estabelecer o seu conteudo. Cada tépico aborda condutas fundamentais
para que o profissional de radiologia ofereca uma assisténcia humanizada e
centrada na pessoa. O design grafico do manual foi desenvolvido na plataforma
Canva, com identidade visual personalizada e acessivel. Todas as imagens
ilustrativas foram criadas com o auxilio de inteligéncia artificial (I1A), com o intuito
de representar, de forma ética, visual e simbdlica, as boas praticas no atendimento

radiolégico. O detalhe de cada topico esta descrito a seguir:

e Acolhimento Inicial: orienta os profissionais a iniciarem o atendimento com
cordialidade, chamando o paciente pelo nome, apresentando-se e
explicando o procedimento de forma simples. Ele refor¢a a importancia do
primeiro contato como base para estabelecer confiangca e reduzir a
ansiedade do paciente.

e Comunicacdo Empatica: aborda a necessidade de escuta ativa e uso de
uma linguagem acessivel, evitando termos técnicos. O Manual sugere
expressdes acolhedoras e incentiva o profissional a oferecer espago para
duvidas, promovendo um dialogo mais humano e respeitoso.

e Ambiéncia Acolhedora: destaca como o ambiente fisico impacta
diretamente no bem-estar do paciente. Sado sugeridas a¢gdes como o uso de
iluminagdo suave, temperatura confortavel, limpeza, organizagcdao e
elementos ludicos, principalmente para criangas, criando um espaco mais
acolhedor.

e Cuidado no Posicionamento: enfatiza que é essencial explicar antes de
tocar, respeitar os limites fisicos do paciente e agir com paciéncia. Ele
orienta uma abordagem sensivel, principalmente para pessoas com dor,
limitages fisicas ou outras necessidades especificas.

e Atencdo a Grupos Vulneraveis: traz orientacdes voltadas a publicos com
necessidades especificas, como criancas, idosos, pessoas com deficiéncia
e em sofrimento psiquico. Ele refor¢ga a importancia de adaptar a linguagem,
oferecer tempo extra e exercitar uma escuta ativa.

e Participacdo dos Acompanhantes: reconhece o acompanhante como figura
importante para a seguranga emocional do paciente. O Manual orienta que
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ele seja acolhido e orientado com clareza, respeitando sempre a vontade do
paciente quanto a sua presenca.

Privacidade e Etica: reforca o compromisso com o sigilo e o respeito a
dignidade do paciente. Orienta que se cubram partes do corpo que nao
serdo examinadas, evitando exposigdes desnecessarias e garantindo a
confidencialidade das informacoes.

Educacdo para o Paciente: propde que os profissionais fornegam
informacdes claras sobre o exame — como nome, duragcdo e sensacdes
esperadas. Ele orienta o uso de linguagem acessivel e, quando possivel, o
oferecimento de panfletos ou instrugées complementares.

Autocuidado Profissional: valoriza a saude fisica e emocional da equipe de
radiologia. Ele lembra que quem cuida também precisa ser cuidado,
incentivando o respeito aos proprios limites, a troca entre colegas e a busca

de apoio quando necessario.
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6 RESULTADOS E DISCUSSAO

6.1 Resultados da Pesquisa

A representagao grafica dos dados permite visualizar com maior clareza os
padrées identificados, contribuindo significativamente para a analise critica e a
fundamentacdo das propostas que compdéem o manual desenvolvido nesta
pesquisa.

No total, 38 profissionais responderam ao questionario, dos quais 19 se
identificaram como do sexo masculino e 15 como do sexo feminino (Figura 2).
Essa distribuicdo evidencia uma participagao equilibrada entre os géneros, o que
contribui para uma analise mais representativa das percepcdes e experiéncias no

contexto dos atendimentos radiodiagnosticos.

FIGURA 2: Distribuicdo das Respostas por Sexo dos Participantes

Sexo

15

@ Feminino & Masculino

Fonte: Autor da dissertacao

Em relacdo a formacao profissional dos participantes, observou-se que a
maioria € composta por tecnélogos em radiologia, totalizando 24 respondentes,
enquanto 10 se identificaram como técnicos em radiologia, conforme Figura 3.

Essa predominancia de tecnologos pode indicar uma busca maior por qualificagéo
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académica e aprofundamento na area, o que pode influenciar diretamente na
percepcdo e na aplicagdo de praticas humanizadas nos servigos de

radiodiagndstico.

FIGURA 3: Distribuicdo da Formacgao dos Participantes

Formacao

® Tecndlogo em
Radiologia

FONTE: Autor da dissertacéao

De acordo com a formacdo dos profissionais, ficou demonstrada uma
predominancia de participantes com formacdo de nivel superior. Quanto a
formacao continuada, 13 respondentes informaram nao possuir pés-graduacao,
enquanto 8 relataram ter uma especializagado, 9 possuem duas pds-graduacgdes e
3 participantes afirmaram ter concluido trés cursos de pds-graduacéo (Figura 4).
Esses dados revelam um perfil profissional que, em sua maioria, busca constante
qualificagdo académica, o que pode contribuir positivamente para a incorporacao
de praticas mais humanizadas nos atendimentos radiodiagndsticos, objetivo

central deste estudo.
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FIGURA 4: Numero de Profissionais Respondentes com Pés-Graduagao

Numero de pods graduacao dos
respondentes

S@In d Ipo’s 21768 3pds

FONTE: Autor da dissertacao.

Ao serem questionados sobre experiéncia prévia em radiodiagnosticos, 29
dos participantes responderam “sim”, indicando que ja trabalharam nessa area,
enquanto 5 responderam “ndo”, declarando nao possuir essa vivéncia, conforme

pode ser visto na Figura 5.
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FIGURA 5: Experiéncia Profissional dos Participantes

Vocé trabalha ou ja trabalhou com
radiodiagndstico?
35
30
25
20
15
10
5
0 T —

Nao Sim

FONTE: Autor da dissertacéao

Com base nas respostas a pergunta “Ha quanto tempo vocé esta
trabalhando nessa atividade?”, observou-se uma diversidade de experiéncias
entre os participantes, apresentada na Figura 6. Parte deles afirmou que ainda nao
iniciaram atuacdo na area, enquanto outros indicaram experiéncias variadas:
alguns com menos de 1 ano de atuagao, outros entre 1 e 2 anos, ou entre 2 e 4
anos, e uma parcela significativa com mais de 4 anos de experiéncia. Também
houve participantes que relataram ja ter atuado na area, mas que atualmente nao

exercem mais a fungao.
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FIGURA 6: Tempo de Atuacdo dos Participantes na Area

Ha quanto tempo vocé esta
trabalhando nessa atividade?

NAO ATUO MAIS.
MENOS DE 1 ANO.
MAIS DE 4 ANOS.
ENTRE 2 E 4 ANOS.

ENTRE 1 E 2 ANOS.

AINDA NAO TRABALHO. ‘

0 5 10 15 20

FONTE: Autor da dissertacéao

Em relacdo a carga horaria semanal de trabalho, os participantes
apresentaram diferentes realidades profissionais. Houve respostas distribuidas
entre as faixas de 11 a 20 horas, 21 a 30 horas, 31 a 40 horas e mais de 40 horas
semanais, refletindo a diversidade de vinculos empregaticios e regimes de
trabalho na area de radiodiagnéstico (Figura 7). Além disso, uma parte dos
respondentes declarou que, por enquanto, ainda nao esta inserida no mercado de
trabalho, o que pode indicar estudantes ou profissionais em transicdo de carreira.
Esses dados ajudam a compreender a variagao na dedicacdo semanal a atividade

profissional entre os participantes.
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FIGURA 7: Carga Horaria dos Participantes

Quantas horas semanais voceé
trabalha?

POR ENQUANTO AINDA NAO TRABALHO
MAIS DE 40 HORAS SEMANAIS
DE 31 A 40 HORAS SEMANAIS.
DE 21 A 30 HORAS SEMANAIS.

DE 11 A 20 HORAS SEMANAIS.

FONTE: Autor da dissertacao

Sobre a renda mensal aproximada dos participantes, observou-se uma
distribuicdo em diferentes faixas salariais. Parte dos respondentes informou
receber até 1 salario-minimo, enquanto uma parcela significativa declarou renda
entre 1 e 3 salarios-minimos. Outros relataram rendimentos de 3 a 6
salarios-minimos e, em menor numero, mais de 6 salarios-minimos mensais.
Também houve individuos que afirmaram nao possuir nenhuma renda atualmente.
Esses dados indicam a heterogeneidade econdmica do grupo, refletindo diferentes
niveis de insercdo no mercado de trabalho e condigcdes socioecondmicas, como

esta demonstrado na Figura 8.
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FIGURA 8: Renda Mensal dos Respondentes

Qual a suarenda mensal,
aproximadamente?

NENHUMA RENDA.

MAIS DE 6 SALARIOS MINIMOS
DE 3 A6 SALARIOS-MINIMOS.
DE 1 A 3 SALARIOS-MINIMOS.

ATE 1 SALARIO-MINIMO.

FONTE: Autor da dissertacéao

Quanto ao tipo de instituicdo hospitalar em que os participantes trabalham
ou ja trabalharam, a maioria relatou vinculo com instituicées publicas (14 pessoas).
Em seguida, 11 afirmaram atuar em instituicdes privadas, enquanto 3 participantes
disseram trabalhar em instituicbes privadas que também atendem pacientes do
SUS. Apenas 1 pessoa indicou vinculo exclusivo com instituicdo publica em
entrada separada, e 5 declararam que ainda n&o iniciaram atividades profissionais
na area. Esses dados revelam uma predominéncia de experiéncias no setor
publico, mas também uma significativa atuacdo no setor privado. A Figura 9

demonstra a distribui¢gdo por vinculo empregaticio.
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FIGURA 9: Distribuicdo do Vinculo Empregaticio dos Participantes

O hospital que vocé trabalha ou trabalhou é:

Ainda ndo iniciaram atividades profissionais

Vinculo exclusivo com instituicdo publica

s . g Instituicdes publicas
Instituigdes privadas que também atendem TET

Instituicées privadas
FONTE: Autor da dissertacéao

A andlise dos setores de atuagdo dos participantes revela uma
predominancia do raio-X, presente em 52,1% das respostas. Na sequéncia,
destacam-se mamografia (18,1%) e tomografia (11,7%), também com participagao
relevante. Ja densitometria éssea (9,6%) e ressonancia magnética (6,4%)
aparecem com menor frequéncia. Setores como medicina nuclear, hemodinamica
e radioterapia foram mencionados por apenas cerca de 2% dos respondentes
(Figura 10).

FIGURA 10: Districdo das Respostas Por Area de Atuacdo

Setores de Atuacdo dos Participantes:

Medicina Nuclear, Hemodinamica e

Ressonancia Magnética
A 49

Densitometria Ossea

Tomografia

Raio-X

Mamografia
18,1%

FONTE: Autor da dissertacao
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Na analise sobre como os participantes aprenderam acerca da
humanizacgéo, 41% dos respondentes indicaram que a experiéncia pratica foi a
principal via de aquisicao de conhecimento. Um percentual proximo, 37%, afirmou
ter obtido esse aprendizado em outra disciplina durante sua formacdo académica
ou especializacdo. Por outro lado, 22% dos participantes declararam né&o ter
aprendido sobre humanizacdo em seu percurso profissional ou educacional,
evidenciando uma parcela significativa que nao teve contato formal ou pratico com

o tema (Figura 11).

FIGURA 11: Distribuicdo dos Participantes Quanto A Forma de Aprendizagem

Sobre Humanizacdo em sua Formagao ou Experiéncia Profissional.

Vocé aprendeu sobre humanizacao em seu curso de
formacao ou especializacao? Sente que domina o tema?"

m Sim, tive em outra disciplina
m Nao

m Aprendeu com experiéncia

FONTE: Autor da dissertacéao

6.2 O Manual

O Manual intitulado “Manual de Boas Praticas para Implementagdao da
Humanizacdo em Procedimentos Radiodiagndsticos” foi construida conforme
descrito no item 5.3. O material foi dividido em nove tdpicos que reunem
orientagdes praticas sobre os procedimentos detalhados anteriormente. Cada

tépico abordou as condutas fundamentais para que o profissional de radiologia
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ofereca uma assisténcia humanizada e centrada na pessoa. Os topicos abordados

estao descritos a seguir e encontram-se em sua totalidade no Apéndice.

e Acolhimento Inicial
Importéncia do primeiro contato como base para estabelecer confianga e
reduzir a ansiedade do paciente.
e Comunicagao Empatica
Escuta ativa e uso de uma linguagem acessivel, evitando termos técnicos.
e Ambiéncia Acolhedora
Uso de iluminagao suave, temperatura confortavel, limpeza, organizagao e
elementos ludicos.
e Cuidado no Posicionamento
Abordagem sensivel, principalmente para pessoas com dor, limitagdes
fisicas ou outras necessidades especificas.
e Atencao a Grupos Vulneraveis
Importancia de adaptacao da linguagem, oferta de tempo extra e exercicio
de uma escuta ativa.
e Participacdo dos Acompanhantes
Reconhecimento do acompanhante como figura importante para a
seguranga emocional do paciente.
e Privacidade e Etica
Sigilo e o respeito a dignidade do paciente.
e Educacao para o Paciente
Informagdes claras sobre o exame, como nome, duracdo e sensacgdes
esperadas.
¢ Autocuidado Profissional
Respeito aos proprios limites, a troca entre colegas e a busca de apoio

quando necessario.
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6.3 Consideracgoes finais

O presente trabalho buscou compreender as praticas de humanizagdo no
contexto dos atendimentos radiodiagndsticos, com foco na atuagéo dos técnicos e
tecnologos em radiologia. A pesquisa revelou que, apesar da predominancia de
profissionais com experiéncia significativa e formacado académica solida, ainda ha
uma lacuna relevante na formagao especifica sobre humanizagao, tanto nos
cursos técnicos quanto nos ambientes institucionais.

As respostas obtidas evidenciam uma compreensao pratica e intuitiva dos
principios da humanizagdo, com destaque para a escuta ativa, empatia,
acolhimento e comunicagao clara. No entanto, esses principios nem sempre sao
aplicados de forma sistematica, em virtude de fatores como excesso de exames,
tempo reduzido para atendimento, comportamento dificil de alguns pacientes e a
auséncia de apoio institucional. A analise dos dados aponta que muitos
profissionais reconhecem a importancia do atendimento humanizado, mas
carecem de ferramentas, treinamentos e respaldo das instituicdes para a efetiva
implementagéo dessa abordagem.

Neste sentido, o manual de boas praticas proposto representa uma
contribuicdo concreta e aplicavel ao cotidiano profissional, reunindo diretrizes
praticas para promover uma assisténcia mais acolhedora, segura e eficiente. A
expectativa € de que esse material possa auxiliar os profissionais na qualificacdo
dos atendimentos e sensibilizar gestores e instituigdes sobre a importancia da

humanizagcdo como parte essencial da qualidade em saude.
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7 CONCLUSAO

Ao refletir sobre os trabalhos citados nesta dissertacéo, é possivel perceber
que muitos autores avancaram significativamente na discussédo sobre a
humanizagédo nos servigos de saude, especialmente no contexto hospitalar e na
atencao primaria. Estudos como os de Backes, Lunardi Filho e Lunardi (2005)
destacaram a importancia da escuta ativa, compaixao e acolhimento como
elementos centrais do cuidado, enquanto Cordeiro (2021) trouxe contribuigdes
especificas para a radiologia, sugerindo estratégias ambientais e comunicacionais
para reduzir a ansiedade dos pacientes. No entanto, essas abordagens, embora
relevantes, permanecem muitas vezes no campo das reflexdes tedricas ou das
analises qualitativas de percepg¢do, sem necessariamente se desdobrar em

instrumentos praticos de apoio a atuacao profissional diaria.

E justamente nesse ponto que o presente trabalho se diferencia e avanca.
Ao identificar que, apesar do consenso em torno da importancia da humanizagao,
poucos materiais praticos sdo desenvolvidos especificamente para os técnicos e
tecndélogos em radiologia, esta pesquisa propdés ndo apenas uma discussao
tedrica, mas a construgdo de um produto educacional concreto: um manual de
boas praticas com linguagem acessivel, identidade visual personalizada e
conteudo baseado tanto na revisdo da literatura quanto na escuta direta de 38
profissionais da area. Diferentemente dos estudos anteriores, que geralmente
analisam a humanizagdo como um fenébmeno amplo, este trabalho mergulha na
realidade especifica dos servigos de radiodiagndstico, abordando os desafios
cotidianos desses profissionais — como a pressao por produtividade, a falta de
tempo para atendimento e a auséncia de apoio institucional — e oferecendo

diretrizes claras para enfrenta-los.

Enquanto trabalhos como o de Rios e Battistella (2013) abordam a gestéo
da humanizagdo em grandes instituicbes, como o Hospital das Clinicas da

FMUSP, revelando estruturas complexas de articulacdo e monitoramento, esta
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dissertagdo contribui ao propor um caminho acessivel, adaptavel e aplicavel
também em contextos de menor complexidade, como clinicas privadas e hospitais
de pequeno porte. Ou seja, se os modelos institucionais discutidos por Rios e
colegas dependem de uma cultura organizacional ja consolidada, o manual aqui
apresentado pode ser um ponto de partida para promover essa cultura em

ambientes que ainda carecem de sistematizacao.

Outro ponto de distingdo € que, ao contrario de propostas genéricas, o
manual elaborado nesta pesquisa contempla aspectos muitas vezes
negligenciados em materiais institucionais, como o cuidado no posicionamento, o
envolvimento de acompanhantes e o autocuidado do profissional. A inclusédo
desses temas reflete um compromisso com a integralidade do cuidado,
reconhecendo ndo apenas o paciente como sujeito de direitos, mas também o
profissional como agente essencial, cuja saude e bem-estar impactam diretamente

a qualidade do atendimento.

Assim, pode-se afirmar que esta dissertacdo dialoga com os estudos
anteriores, reafirma muitos de seus achados, mas também avanga ao propor um
recurso inovador, centrado na pratica, fruto da escuta dos profissionais e da
anadlise de suas reais necessidades. Enquanto as pesquisas anteriores
contribuiram para fundamentar o conceito e a importancia da humanizacao, este
trabalho caminha além, oferecendo uma resposta concreta e aplicavel aos
desafios enfrentados pelos técnicos em radiologia, constituindo-se como uma
contribuicdo singular e necessaria para o fortalecimento da humanizagdo em
servigos radioldgicos. Espera-se que essa experiéncia possa inspirar novas
iniciativas, formar redes de colaboracdo e fomentar politicas mais sensiveis,

comprometidas com o cuidado centrado na dignidade humana.
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APENDICE: O Manual

Manual de Boas Praticas para a

Implementacao da Humanizacao em

Procedimentos Radiodiagnosticos

Esta cartilha foi desenvolvida no édmbito do Mestrado
Profissional em Tecnologia das Radiagées nas Ciéncias
da Sadde, do Instituto de Pesquisas Energéticas e
Nucleares — IPEN. O conteldo foi idealizado, pesquisado e
elaborado por José Claudio de Jesus, sob orientagdo da
Prof® Dra. Maria da Penha Albuquerque e coorientagdo da
Prof® Dra. Carla Daruich Souza. Seu objetivo é oferecer
orientagoes praticas sobre a humanizagdo no
atendimento em  radiodiagnéstico, promovendo
acolhimento, empatia e cuidado ético durante os
procedimentos. O design grdafico foi desenvolvido na
plataforma Canva. As imagens ilustrativas foram
selecionadas de bancos gratuitos, como o Freepik, com
licenga de uso livre e sem restricbes para fins
educacionais. N@o ha fins lucrativos associados a este
material, e os créditos dos autores das imagens estdo
devidamente indicados nas referéncias.

st Este é o produto tecnoldgico desenvolvido no contexto
da pesquisa de mestrado.
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NOSSO MATERIAL FOI CRIADO PARA AJUDAR

PROFISSIONAIS DA RADIOLOGIA.

k% UTILIZAMOS UMA LINGUAGEM SIMPLES, CLARA E

3 OBIETIVA,

§ PARA QUE O APRENDIZADO SEJA FACIL E
ACESSIVEL A TODOS.

ESPERAMOS QUE VOCE APROVEITE O CONTEUDO

E SE DIVIRTA APRENDENDO
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TOPICOS ESCOLHIDOS

2. COMUNICAGAO
EMPATICA

N

4. CUIDADO NO
POSICIONAMENTO

6. PARTICIPACAO DOS

ACOMPANHANTES

8. EDUCAGAO

PARA O PACIENTE

9. AUTOCUIDADO
PROFISSIONAL



1. ACOLHIMENTO INICIAL

POR QUE E IMPORTANTE:
O primeiro contato € o momento de criar vinculo e
confianca. O paciente muitas vezes chega inseguro ou
assustado.
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O QUE FAZER NA PRATICA:
Cumprimente com um sorriso, chame pelo nome.
Diga seu nome e sua fungao.
Explique o que sera feito, por exemplo:
"Ol3, sou o Claudio, tecnélogo em radiologia. Hoje vamos
fazer um exame de raio-x do seu térax. Vai durar apenas
alguns minutos e eu vou orientando cada passo, tudo
bem?"

2. COMUNICAGCAO EMPATICA
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O QUE FAZER:
Use palavras simples.
Mantenha contato visual.
Escute com atengao, sem interromper.
Frases como: “Quer que eu repita?’, “Pode me dizer se
ficou com alguma duvida?”

POR QUE IMPORTA:
Uma linguagem acessivel evita confusdes e tranquiliza.
Muitos pacientes ndo entendem termos técnicos
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3. AMBIENCIA ACOLHEDORA

POR QUE IMPORTA:
Um ambiente limpo, confortavel e com cuidado visual
diminui o estresse do paciente.
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O QUE OBSERVAR E MELHORAR:
Luz suave, temperatura adequada.
Musica ambiente leve (se possivel).

Ambientes infantis podem ter adesivos, brinquedos.

Cheiros fortes devem ser evitados.
Exemplo: preparar a sala antes do paciente chegar
transmite cuidado.

4. CUIDADO NO POSICIONAMENTO
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POR QUE IMPORTA:
O exame pode causar dor ou desconforto se o

posicionamento for feito com pressa ou sem escuta.

O QUE FAZER:
Explique cada movimento antes de tocar.
Respeite limites de dor ou mobilidade.

Seja paciente com idosos ou pessoas com deficiéncia.
“Vou ajudar a levantar seu braco. Se doer, me avise
para irmos devagar, tudo bem?”

“Vou ajudar até a mesa, vamos devagarinho, tudo bem ?”
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5. ATENCAO A GRUPOS VULNERAVEIS

QUEM SAO:
Criancas, idosos, pessoas com deficiéncia, pessoas com
transtornos mentais ou em situacao de fragilidade.
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O QUE FAZER:
Adapte a comunicacao (mais ludica, mais pausada).
Dé tempo extra.
Nunca force procedimentos; acolha medos.
Use frases como: “Vocé quer que explique de novo?”
ou “Quer que alguém te acompanhe?”
Com criangas: use um brinquedo e finja que esta
fazendo o raio-x nele.

6. PARTICIPACAO DOS ACOMPANHANTES
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6. PARTICIPACAO DOS ACOMPANHANTES

POR QUE IMPORTA:
O acompanhante pode acalmar o paciente e facilitar o
exame.
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COMO INCLUIR:
Dé boas-vindas ao acompanhante.
Explique o que ele pode ou ndo fazer.
Oriente onde deve ficar e como pode ajudar.
“Vocé pode ficar aqui ao lado, isso ajuda bastante.”

7. PRIVACIDADE E ETICA
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POR QUE IMPORTA:
Manter a privacidade preserva a dignidade e o
respeito.
COMO GARANTIR:
Cubra partes do corpo que nao serdao examinadas.
Evite conversas paralelas durante o exame.
Nunca fale sobre o corpo do paciente de forma
inadequada.

Nao exponha imagens ou resultados sem permissao.

8.

EDUCAGCAO PARA O PACIENTE
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POR QUE IMPORTA:
Explicar bem o exame reduz ansiedade e melhora a
cooperagao.

O QUE FAZER:
Diga o nome do exame, duracgdo e se precisa jejum.
Informe sobre ruidos, contato com o equipamento,
desconfortos leves.
Se possivel, ofereca um panfleto explicativo.
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9. AUTOCUIDADO PROFISSIONAL

POR QUE IMPORTA:
Técnicos também sdo afetados pela rotina intensa e
precisam de apoio.
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CUIDADOS RECOMENDADOS:
Respeite pausas e limites fisicos.

Converse com colegas, compartilhe dificuldades.
Procure capacitacao e apoio psicolégico, se necessario.
Lembre-se: “Cuidar de si é também cuidar melhor do
outro.”

VANTAGENS DA APLICACAO DAS
BOAS PRATICAS EM
RADIODIAGNOSTICO

A ADOCAO DESSAS PRATICAS
TRAZ BENEFICIOS TANTO PARA O
PACIENTE QUANTO PARA OS
PROFISSIONAIS DE SAUDE E
PARA O SERVICO COMO UM
TODO. A SEGUIR, DESTACAMOS
AS PRINCIPAIS VANTAGENS:
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1. ACOLHIMENTO INICIAL
.4 VANTAGENS:

Reduz a ansiedade do paciente
logo nos primeiros minutos.
Cria um ambiente de confianca
que facilita a realizacdao do
exame.
Favorece a colaboracao do
paciente, reduzindo a
necessidade de repetir imagens.

c
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2. COMUNICACAO EMPATICA

2 VANTAGENS:

Diminui falhas de entendimento e
aumenta a seguranca do paciente.
Constréi uma relacao mais
préoxima e respeitosa.

Reduz queixas e aumenta a

satisfacdao com o atendimento.




3. AMBIENCIA ACOLHEDORA
.4 VANTAGENS:

Torna a experiéncia do exame
menos estressante.
Demonstra cuidado com o bem-
estar do paciente.
Contribui para uma imagem

positiva do setor e da instituicao.

4. CUIDADO NO
POSICIONAMENTO
4 VANTAGENS:
Previne dor e desconforto
desnecessarios.

Melhora a qualidade das
imagens por conta da
colaboracao do paciente.
Demonstra respeito e
atencao, especialmente com
publicos mais sensiveis.
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5. ATENCAO A GRUPOS
VULNERAVEIS
¥ VANTAGENS:
GARANTE EQUIDADE NO
ATENDIMENTO, RESPEITANDO AS
PARTICULARIDADES DE CADA
PESSOA.

REDUZ O RISCO DE TRAUMAS,
RECUSA OU ABANDONO DO
EXAME.

VALORIZA O COMPROMISSO
ETICO E HUMANITARIO DA

' PROFISSAO.

e
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6. PARTICIPACAO DOS
ACOMPANHANTES
1 VANTAGENS:
Acalma o paciente e facilita a
conducao do exame.
Evita conflitos e mal-entendidos
sobre o que acontece dentro da
sala.
Reforca a ideia de acolhimento e
transparéncia no atendimento.
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7. PRIVACIDADE E ETICA
4 VANTAGENS:
Preserva a dignidade do
paciente em todos os
momentos.

Evita situacoes
constrangedoras e denuncias
éticas.

Fortalece a confianca do
publico no servico prestado

4
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8. Educacdo para o Paciente
4 Vantagens:

Melhora o preparo e a
cooperacao do paciente durante
0 exame.
Reduz a necessidade de repetir
procedimentos por falta de
orientacao.
Estimula o protagonismo do
paciente no cuidado com a
propria saude.
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9. Autocuidado Profissional
I Vantagens:

Reduz o risco de burnout e
adoecimentos relacionados ao
trabalho.
Promove um ambiente
profissional mais saudavel e
colaborativo.

0
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O conteudo tedrico desta cartilha foi estudado,
desenvolvido e organizado por José Claudio de
Jesus, aluno do curso de Mestrado Profissional
em Tecnologia das Radiag¢des nas Ciéncias da
Saude, do Instituto de Pesquisas Energéticas e
Nucleares - IPEN, sob a orientagao da Prof® Maria
da Penha Albuquerque Poitens e coorientagdo da
Dra. Carla de Souza Daruich.

A cartilha foi produzida utilizando o software
Canva, com imagens ilustrativas geradas por
inteligéncia artificial (1A). Os artistas das imagens
foram devidamente atribuidos nas referéncias
finais do material.
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INSTITUTO DE PESQUISAS ENERGETICAS E NUCLEARES
Diretoria de Pesquisa, Desenvolvimento e Ensino
Av. Prof. Lineu Prestes, 2242 — Cidade Universitaria CEP: 05508-000
Fone (11) 2810-1570 ou (11) 2810-1572
SAO PAULO - Sio Paulo - Brasil
http://mprofissional.ipen.br

O Instituto de Pesquisas Energéticas e Nucleares (IPEN) é uma Autarquia vinculada a Secretaria
de Desenvolvimento Economico do Governo do Estado de Sao Paulo e gerida técnica e
administrativamente pela Comissao Nacional de Energia Nuclear (CNEN), é6rgao do
Ministério da Ciéncia, Tecnologia e Inovagdes (MCTI) do Governo Federal.
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