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Dispositivos celulares como ferramenta de comunicacgéo entre o
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Cellular devices as a communication tool between healthcare professional and client
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RESUMO

Objetivo: Analisar o impacto da utilizacdo de dispositivos celulares como ferramenta de comunicacdo entre
o profissional de satde e o usuéario do Sistema Unico de Salde. Métodos: Trata-se de uma pesquisa de
campo do tipo descritiva, exploratéria e qualitativa dos dados realizada em Unidades Basicas de Saude (UBS),
com participacdo de 40 voluntarios subdivido em 20 pacientes e 20 profissionais de saude. Resultados:
Evidenciou-se que telefones celulares sdo parte complementar na comunicagdo entre os profissionais de
salde e os pacientes, servindo como instrumento para repasse de informacdes e assisténcia continuada.
Porém, a facilidade que esse meio de comunicagédo trouxe, também desenvolveu viés como o0 aumento do
estresse a esses profissionais, gerando impacto direto na construcdo de um vinculo aos pacientes. Vale
ressaltar ainda, as discordancias na adesdo a esse método de pratica clinica pelos participantes, por
incertezas e a ndo aprovacao dessas estratégias. Concluséo: Conclui-se que os telefones celulares como
instrumento na comunicacdo do profissional com o paciente, torna-se essencial, quando usado de forma
consciente e moderado. Destaca-se que mesmo com toda modernizagéo tecnoldgica existente hoje, nada
substitui o contato pessoal, pois ela ndo traduz a percepcao de dor e prejudica o senso critico do profissional.

Palavras-chave: Telefone celular, Comunicagéo, Pessoal de Saude, Paciente.

ABSTRACT

Objective: To analyze the impact of the use of cellular devices as a communication tool between the health
professional and the users of the Unified Health System. Methods: This is a descriptive, exploratory and
gualitative field research conducted in units. Health Units (BHU), with the participation of 40 volunteers
subdivided into 20 patients and 20 health professionals. Results: It was evidenced that mobile phones are a
complementary part in the communication between health professionals and patients, serving as an instrument
for information transfer and continued assistance. However, the ease that this means of communication has
also developed bias as increased stress to these professionals, generating direct impact on the construction
of a bond to patients. It is also worth mentioning the disagreements in the participants' adherence to this
method of clinical practice, due to uncertainties and the non-approval of these strategies. Conclusion: It is
concluded that mobile phones as an instrument in the communication of the professional with the patient
becomes essential when used consciously and moderately. It is noteworthy that even with all technological
modernization existing today, nothing replaces personal contact, as it does not translate the perception of pain
and undermines the critical sense of the professional.
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RESUMEN

Objetivo: analizar el impacto del uso de dispositivos celulares como herramienta de comunicacion entre el
profesional de la salud y los usuarios del Sistema Unico de Salud. Métodos: Esta es una investigacion de
campo descriptiva, exploratoria y cualitativa realizada en unidades. Unidades de Salud (BHU), con la
participacion de 40 voluntarios subdivididos en 20 pacientes y 20 profesionales de la salud. Resultados: se
evidencio que los teléfonos méviles son una parte complementaria en la comunicacién entre los profesionales
de la salud y los pacientes, que sirven como un instrumento para la transferencia de informacién y la asistencia
continua. Sin embargo, la facilidad con que este medio de comunicacion también ha desarrollado un sesgo a
medida que aumenta el estrés para estos profesionales, generando un impacto directo en la construccion de
un vinculo con los pacientes. También vale la pena mencionar los desacuerdos en la adhesiéon de los
participantes a este método de practica clinica, debido a las incertidumbres y la no aprobacién de estas
estrategias. Conclusidon: Se concluye que los teléfonos méviles como instrumento en la comunicacion del
profesional con el paciente se vuelven esenciales cuando se usan de manera consciente y moderada. Es de
destacar que, incluso con toda la modernizacion tecnoldgica existente en la actualidad, nada reemplaza el
contacto personal, ya que no traduce la percepcidn del dolor y socava el sentido critico del profesional.

Palabras clave: Teléfono Celular, Comunicacion, Personal de Salud, Pacientes.

INTRODUCAO

A comunicacdo no ambito salde pode ser vista em dois aspectos: o primeiro refere-se & comunicagao
entre os profissionais de saude envolvendo categorias e setores diferentes, também considerada sistémica,
0 segundo aspecto se refere & comunicacdo com o paciente. A comunicacgéo verbal entre profissionais e com
o cliente uma vez que, faléncia ou deficiéncia desse processo terd implicagcdes sérias, que vao desde as
falhas na assisténcia ao cliente até, de modo extremo, o erro médico (MOREIRA GA, et al., 2015).

Atualmente, sabe-se que fatores como a comunicagdo, a disseminacdo e a troca de informacfes sdo
indispenséveis nas sociedades, visto que possibilitam a aquisi¢cdo e a ampliacdo do conhecimento, essencial
para o desempenho de qualquer atividade. Diante disso, surgem as tecnologias da informac¢ao e comunicacéo
gue j& fazem parte da rotina dos individuos, em atividades pessoais, profissionais e até nas horas de lazer.
Ja no campo da saude essas tecnologias s6 tém a contribuir e influenciar nos processos de trabalho, ja que
séo apontadas como facilitadoras no processo de comunicacdo e disseminacédo de informagbes (FARIAS
QLT, etal., 2017).

A utilizag&o dos dispositivos celulares na vida contemporanea tem gerado um conjunto de novas situacdes
relacionais a saude, que impactam o dia a dia de muitos profissionais da saude, em que por meio da Internet
tem tornado as trocas de informagdes e mensagens cada vez mais rapida. Para tanto nas relacfes
interpessoais com profissionais e clientes, com uso dessas ferramentas, muitos dos assuntos discutidos séo
pautados por duvidas sobre a condigdo em salde (NAKAHARA M, et al., 2017).

A velocidade com que essas hovas tecnologias vém permeando o mundo tem gerado uma proliferacdo de
novas questdes, desafios e oportunidades para prestacao de servicos de salde. Atualmente, grande parte
dos profissionais clinicos parece experimentar em utilizar varios tipos de tecnologias em suas praticas
profissionais (IRIART JAB e SILVA LAV, 2015).

Identificar experiéncias que podem melhorar a comunicacao entre os profissionais de salde e o cliente
nas instituicdes de saude tem sido essencial para a continua interagdo no ambito da salde. No entanto, as
experiéncias com o uso de aplicativos celulares nos centros de saude estdo causando alguns dos problemas
das reunides de consulta, como 0s poucos minutos disponiveis para os clientes interagirem com médicos e
profissionais, sendo parcialmente resolvido com as possibilidades dos aplicativos de expandir esses canais
de comunica¢do (MORA MO e RUEDA LI, 2017).

Este estudo teve como problemética: “Quais os impactos da utilizacdo de dispositivos celulares para a
comunicacé@o entre o profissional de Saude e o cliente?” Para tal, elaborou-se o seguinte objetivo geral:
analisar o impacto da utilizacdo de dispositivos celulares como ferramenta de comunicacdo entre o
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profissional de saude e o cliente. Especificamente objetivou-se descrever a percep¢ao dos profissionais de
saude em relacao a utilizacédo de dispositivos celulares na comunicagdo em saude; identificar os impactos da
utilizacéo de dispositivos celulares de comunicagéo na area da saude, e descrever a percepgao dos clientes
em relagdo da utilizagdo de dispositivos celulares na comunicacéo na area de saude.

Assim, a relevancia deste estudo reside no fato de os hospitais, como a maioria das instituicbes e
empresas nos dias atuais, estdo ligados pela rede de equipamentos que facilitam interacéo entre os individuos
e até rapidez no diagndstico e tratamento dos clientes. Porém, é preciso entender até que ponto essas
ferramentas digitais, trazem beneficios aos profissionais e quando se tornam prejudiciais ao desenvolvimento
do trabalho. Portanto, nesse projeto encontra-se exposto 0s principais impactos da utilizacdo desses
dispositivos no ambiente hospitalar.

METODOLOGIA

Trata-se uma pesquisa de campo do tipo descritiva, exploratéria e qualitativa, que analisou o impacto da
utilizagéo de dispositivos celulares como ferramenta de comunicacao entre o profissional de saude e o cliente.

A presente pesquisa foi realizada no municipio de Caxias, no estado do Maranh&o. O municipio de Caxias,
no setor saude, conta com 36 Unidades Basicas de Saude (UBS) e 49 equipes de Estratégia Saude na Familia
(ESF), sendo a maioria das unidades localizadas na &rea urbana e as demais na zona rural do municipio. Os
locais de realizag8o das entrevistas foram as préprias UBS.

A amostragem foi do tipo ndo probabilistica por conveniéncia. A escolha dos referidos participantes teve
como base a disponibilidade dos mesmos nas dependéncias das UBS nos momentos de coleta de dados. Em
relacdo a escolha das referidas UBS, foi realizado sorteio entre as 36 unidades existentes no municipio, tanto
na zona urbana como na zona rural, através de um aplicativo de sorteios para dispositivos celulares.

A amostra foi composta por 40 participantes distribuidos entre profissionais e clientes das referidas UBS
de Caxias-MA. Foram entrevistados 40 voluntarios, incluindo aqueles que aceitaram participar da pesquisa,
apenas os profissionais da area da saude atuantes na UBS e aos clientes frequentadores maiores de 18 anos
apos a assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) sem sequelas, do sexo feminino e
masculino. Foram excluidos do estudo, profissionais da salde e clientes que ndo atuam em UBS do municipio
de Caxias-MA, e aqueles que nado aceitarem participar ou que nédo assinaram o TCLE. Cada participante do
estudo recebeu um cédigo, como P1, P2, P3..., para profissionais, e C1, C2, C3..., para os clientes, na
sequéncia de ordem numérica, a fim de garantir seu anonimato e reafirmando assim o que foi dito para os
entrevistados sobre o sigilo ético da pesquisa.

A coleta de dados foi realizada por intermédio de entrevista estruturada por meio da aplicacdo de um
guestionario elaborado pelos autores da pesquisa, com combinacao de perguntas fechadas, para caracterizar
a populacdo em estudo, e abertas, que abordam a experiéncia com o uso de dispositivos celulares na
comunicacao entre profissionais e o cliente, possibilitando ao entrevistado discorrer sobre o tema proposto,
sem respostas ou condi¢Bes prefixadas pelos pesquisadores. Para a realizagdo da entrevista e aplicacdo do
guestionario, foi realizado um treinamento com os pesquisadores, pelo orientador do estudo em questédo, e
os dados registrados por meio da gravacéo de voz por um aplicativo para dispositivos celulares, durando em
média 25 minutos nas dependéncias das UBS.

As informacgdes coletadas por meio das entrevistas foram submetidas as analises de contetdo proposto
por Bardin L. (2011), que aponta a analise qualitativa dos dados como mais maleavel e adaptavel a indices
nao previstos ou a evolugdo das hipoteses. Esse tipo de analise objetiva a leitura detalhada de todo o material,
verificando o que esta sendo verbalizado, organizacéo do conteldo, e criacdo de hipbteses através dos dados
coletados.

A andlise do conteldo é feita através de trés fases: a pré-analise; a exploracdo do material; e o tratamento
dos resultados, a inferéncia e a interpretacdo. A primeira corresponde a fase de organizagéo e intuicbes,
objetivando a sistematizac¢éo das ideias iniciais, conduzindo ao desenvolvimento de opera¢des sucessivas. A
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segunda, consiste na codificacdo e enumeracédo, em funcéo de regras previamente formuladas. E na terceira
fases, € 0 momento em que o material passa por uma analise, a qual os dados serdo tratados de forma
significativa e validos, para estabelecimento dos resultados (BARDIN L, 2011).

Este projeto de pesquisa foi encaminhado & Plataforma Brasil e apreciado pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Centro Universitario de Ciéncias e Tecnologia do Maranhdo- UNIFACEMA e aprovado com
ndmero de CAAE: 09539319.6.0000.8007 e aprovado com o numero 3.221.380. O desenvolvimento do estudo
seguiu todos os procedimentos éticos de pesquisa seguindo as técnicas adequadas descritas na literatura
para o cumprimento dos preceitos éticos relacionados a pesquisa em seres humanos estabelecidos pela
resolucao 466/12 do Conselho Nacional de Saude (CNS). O pesquisador bem como o orientador responsavel
pelo desenvolvimento do estudo assegurou que nenhum sujeito foi submetido a pesquisa sem ter garantida
a sua privacidade e protegida sua integridade fisica e moral e sem ter assinado o TCLE.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Para melhor compreender a experiéncia dos profissionais e o cliente em relagéo a utilizagao de dispositivos
celulares na comunicacdo em saude os dados foram organizados a partir dos depoimentos das participantes
e analise das respostas obtidas através de categorias descritas a seguir referentes aos 40 participantes da
pesquisa.

As categorias abordam sobre a caracterizacdo dos sujeitos e sobre as classes em estudo, que séo:
descricdo das percepc¢des dos profissionais em relagcéo a utilizacdo de dispositivos celulares ha comunicacao
em salde; identificacdo dos impactos da utilizacdo de dispositivos celulares de comunicagcdo em saudde; e
compreenséo das percepc¢des dos clientes em relacdo da utilizacdo de dispositivos celulares na comunicagéo
em saude.

Caracterizacdo dos participantes

O instrumento de coleta dos dados promoveu a descrigdo dos sujeitos do estudo quanto ao sexo, idade,
escolaridade, ocupacéo, tempo de formacéo e se faz o uso de dispositivos celulares no cotidiano, conforme
apresentado no quadro 1 a seguir.

Quadro 1 - Caracterizacdo dos participantes do estudo. Caxias - MA, 2019 (N=40).

N°| %
Sexo Feminino 37| 92,5
Masculino 31 75
Idade 18 a 35 24| 60,0
36 a49 10[ 25,0
50 a 56 6 | 15,0
Escolaridade Ensino fundamental 6 | 15,0
Ensino médio 10| 25,0
Ensino superior 14| 35,0
Pés-graduacéo 10[ 25,0
Ocupacéo Desempregado (a) 11| 275
Empregado(a) de empresa publica/privada 71 175
Técnico (a) de Enfermagem 7] 175
Enfermeira 6 15
Agente Comunitaria de saude 3|1 75
Médica 2] 50
Dentista 2] 50
Autbnomo 2 5
<1lano 2 5,0
Tempo de formacgéo De 1 a 10 anos 13| 325
>10 anos 8 20
Uso de dispositivos celulares Sim 40| 100,0

Fonte: Miranda LSC, et al., 2019.
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Dos 40 participantes da pesquisa, 20 (vinte) séo clientes e 20 (vinte) sdo profissionais de salde atuantes
nas Unidades Basicas de Saude. Para melhor compreensao dos dados, a andlise foi feita subdividindo — se
0S grupos, em que primeiro se analisou os clientes. Sobre a variavel sexo, 17 (85%) eram femininos e apenas
trés (15%) eram masculinos. A idade média variou de 18 a 56 para mulheres e de 21 a 41 entre os homens.

Em um estudo realizado por Neto AP et al. (2016), com pacientes das unidades basica de Saude,
observou-se que no perfil da populag&o que participou da amostra, a maioria (74,1%) eram mulheres e menos
da metade (25,9%) eram homens. Corroborando com o presente estudo, mostrando que a maior parte dos
entrevistados eram mulheres.

No que se refere ao grau de instrucéo, dos vinte clientes entrevistados, 16 (80%) possuiam escolaridade
variando de ensino fundamental a médio, dois (10%) era de ensino superior e dois (10%) possuiam pos-
graduacdo completa. 11 (55%) dos entrevistados relataram esta desempregado (a), sete (35%) empregado
(a) de empresa privada/publica e apenas dois (10%) eram autbnomos.

Daltro EFMA et al. (2017), realizaram uma pesquisa sobre o uso de tecnologias moveis de informacao,
demonstrando a predominancia de pessoas com escolaridade entre fundamental completo a ensino médio
(69,6%) e que os demais (30,4%) possuiam ensino superior.

Dos vinte profissionais de saude participantes, todos (100%) séo do sexo feminino. A idade média variou
de 26 a 56 anos, onde 12 (60%) possuem apenas 0 ensino Superior e oito (40%) possuem pos-graduacao
completa. Sobre a ocupacéo, seis (30%) eram enfermeiras, sete (35%) técnicas de Enfermagem, trés (15%)
agentes comunitarias de saude, duas (10%) médicas e duas (10%) eram dentistas. Referente ao tempo de
formacéo, variou entre <lano a 35 anos de formacé&o.

Achados semelhantes foram encontrados na pesquisa de Coelho EQ et al. (2013) com profissionais de
saude, sobre o impacto das informag¢@es disponiveis na internet na relacdo médico-paciente, revelando que
dos 84 profissionais participantes, 28,58% tinham de 0 a 10 anos de profisséo e 40,48%, de 25 a 35.

No que diz respeito ao principal item da entrevista sobre o uso de dispositivos celulares no seu cotidiano,
estimou-se que os 40 entrevistados (100%) relataram fazer o uso nas atividades do dia a dia.

As classes e suas descri¢cdes

Os dados obtidos a partir dos questionamentos abertos aos participantes nas Unidades Basicas de Saude
foram apresentados por meio das falas mais pertinentes, de acordo com as classes a seguir:

Classe 1: Descricdo da percepcgao dos profissionais em relagcéo a utilizagdo de dispositivos celulares
na comunicacao em saude

Nessa classe investigou-se a opinido e as experiéncias dos profissionais de salide em relacéo a utilizagdo
de dispositivos celulares na pratica clinica para interacdo com seus clientes. Entre os 20 profissionais
entrevistados, 10 (50%) relataram que a comunicagao entre profissionais e clientes via telefone celular traz
muitos beneficios, dentre eles a resolugéo rapida de dividas do cliente, para recebimento de noticias,
acompanhamento da situacdo de salde do cliente, e também no desenvolvimento do trabalho para com
outros profissionais. No entanto, 10 (50%) profissionais relataram que esse tipo de comunicacgéo é prejudicial
tanto para eles quanto aos clientes, principalmente pela perda de privacidade e o aumento do estresse por
insisténcia na busca de informacdes por parte dos clientes, como mostra as falas abaixo:

“Beneficios, porque a gente fica por dentro da situacdo daquele paciente [...] a gente
fica sabendo de tudo que acontece, a maioria das gestantes elas me comunicam por
celular que ja ganharam bebé pra eu poder fazer a busca ativa e informar ao agente
de saude pra poder realizar a visita puerperal e ai é nessas horas que o celular ajuda
bastante a gente nessas informacgoées [...]” (P 2).

“Ele € maléfico. Porque eu acho que o médico ele tem que ta diretamente com o
paciente. Ele ndo pode por exemplo, eu esta com algum problema de satde na minha
familia e eu pego e ligo para o médico informando, como é que ele vai medicar o
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paciente sem vé-lo, entdo ele tem que ver. O certo é ele ver o paciente, avalia-lo e
nédo por telefone. Telefone néo é pra isso. Essa é a forma que eu aprendi a trabalhar.
N&o vou medicar ninguém por telefone e nem pedir para alguém passar uma
medicacgdo para mim por telefone por que sei que a errado” (P 5).

Essas percepgfes positivas entre os profissionais indica as novas estratégias para melhoramento da
comunicacdo. Desta forma, a aplicagdo desses recursos no cotidiano e acfes do trabalho desses
profissionais, tera uma reacao relevante nas atividades alcancando-se o sucesso na organizacdo (MOREIRA
GA, et al., 2015).

Vale ressaltar que a internet se tornou uma aliada a essas tecnologias, pois proporciona a exploracédo de
novas formas de desenvolver o cuidado continuado, a efetividade na comunicacdo entre profissionais de
saude e a transferéncia de conhecimento ao cliente. Corroborando com esses resultados, Nunes K (2014)
revela em seu estudo que através dos questionamentos feitos aos médicos, constatou-se uma percepgao
positiva quanto aos beneficios das tecnologias de comunicacdo, pois podem auxiliar para uma melhor
assisténcia ao cliente.

Corroborando com esses achados, Hallberg SCM e Lisboa CSM (2016) em uma pesquisa com
profissionais de salde sobre uma possivel pratica clinica no meio virtual, foram encontradas discordancias
entre os participantes quanto a efetividade desse modo de assisténcia. Verificou-se um aspecto predominante
de que o vinculo terapéutico, sé acontecem na presenca fisica do cliente e clinico. Essa experiéncia de
atendimento online, evidenciou que muitos profissionais veem a acdo com incertezas, apreensdo, temor e
como algo polémico

Contudo, em um estudo realizado por Santiago DCS et al. (2017), revelam que a conexao profissional-
paciente € um dos ingredientes mais essenciais para a aceitacdo do método terapéutico e o uso dos
dispositivos celulares sdo a ampliacao digital desse vinculo. Em meios digitais como aplicativos para troca de
mensagens instantaneas, os clientes aparentam ter mais autonomia para se manifestarem em comparacéo
guando estdo em uma investigacdo de salde presencial. Corroborando com esta pesquisa em que 0s pontos
importantes como a aceitacao as fronteiras na relacdo profissional e cliente, no partilhar de noticias, podem
estimular a exposicao exagerada, perda de privacidade e descumprimento do codigo de ética.

Classe 2 - Identificacdo dos impactos da utilizacdo de dispositivos celulares na comunicacdo em
saude

Quanto ao impacto da utilizacdo dos dispositivos na comunicagdo em saude, observou-se que quinze
(75%) profissionais tém contato com seus clientes via dispositivos celulares para manutencdo do cuidado,
desenvolvendo impactos como a falta de privacidade; a transmissdo de cuidados que deveriam ser
individualizados, a interpretacéo incorreta de sinais e sintomas, criagdo de um vinculo entre as partes, o
acompanhamento de noticias do cliente em alta hospitalar e o aviso a informacdes importantes de salde.

Para clientes, em mais da metade, dezessete (85%), utilizam dessa oportunidade para solicitarem
atendimento virtual e a procura por informacdes de salde nos meios virtuais desenvolvendo acbes de
autocuidado equivocadas e estresse para os profissionais. Tais achados sdo demonstrados por meio das
seguintes falas:

“Sempre utilizo para avisar as gestantes sobre marcacdo de consultas, exames e
reunides. [...] Para aumentar o vinculo, para envio de fotos de alguma crianca recém-
nascido, que a mae fez pré-natal com a gente, pra saber noticias dela e tal” (P 18).

“A médica que eu sempre consulto minha filha, ela me deu o numero do telefone
dela, porque as vezes é complicado a gente conseguir marcar consultas e as vezes
a gente t4 precisando no momento e ndo consegue marcar e por meio do celular é
facil, se a gente tiver alguma coisa, manda foto e diz o que ta sentindo e dali ela ja
dar um retorno” (C 8).
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De acordo com os relatos percebe-se que em alguns casos a relacdo do profissional de salde com seus
pacientes vai além da face a face atingindo as midias sociais desenvolvendo acdes terapéuticas
continuamente mesmo que distante. Corroborando com o presente estudo, Mora MO e Rueda LI (2017)
destacam que a inclusé@o de dispositivos celulares na pratica clinica podem auxiliar diversos aspectos, entre
eles destacam-se: o vinculo entre pacientes e profissionais; capacitagdo de pacientes acerca de sua saude;
aos cuidados de salde mais singularizada e a cooperagédo entre profissionais de saude, diminui a demora
para a assisténcia e oferece estimulos a acdes de autocuidado, cooperando para agregar qualidade nos
servicos prestados.

Nota-se nos relatos que o contato entre os individuos muitas vezes extrapde o que é considerado normal,
violando as diretrizes dos cédigos de éticas dos profissionais de salde, que proibe a pratica clinica virtual.
Contudo, mesmo com essa desaprovacao, nada impede que alguns pratiquem tais abusos, evidenciado e
trazendo impactos diretos a comunicagédo. Segundo o estudo de Ahiaku EB (2016) os telefones celulares
estavam sendo utilizados em todos as atividades do trabalho. Verificou-se que algumas tarefas eram
essenciais e universais a maioria dos sujeitos e para alguns individuos que se usufruiam do conjunto de
utilidades dos dispositivos, como o simples acesso a internet. Ademais, os individuos usam seus dispositivos
para buscas de informacdes de salde, e a procura do manejo de medicamentos.

Contudo, Santos AF et al. (2017) em um estudo com 17.053 equipes de atencdo bésica dos estados
brasileiros, destacaram que, usualmente ha uma combinagéo entre qualidade da assisténcia e adesédo de
dispositivos celulares. Logo, prosseguir no avanco da insercdo dessas ferramentas na pratica clinica pode
cooperar para o aprimoramento do desenvolvimento de servi¢cos na atengéo basica. Compreendendo que o
desenvolvimento de uma assisténcia de qualidade, somente é prestada através do contato presencial, escuta
e atencdo aos sinais e sentimentos expressados pelos clientes.

Classe 3- A percepcdo dos clientes em relagdo da utilizacdo de dispositivos celulares na comunicacéo
em saude com os profissionais

Nessa classe observa-se a opiniéo e as experiéncias vividas dos clientes com a utiliza¢éo de dispositivos
celulares para comunicar-se com profissionais de saude. Entre os 20 participantes, dez (50%) relataram que
a comunicacao com os profissionais via dispositivos celulares traz muitos beneficios, principalmente para tirar
davidas rapidas sobre algum problema de saude.

Contudo, dez (50%) dos sujeitos ainda expressaram sua preferéncia pela interacéo pessoalmente e esses
mesmos relataram nunca terem utilizado os dispositivos para essa finalidade. Quando indagados o porqué
nunca terem utilizado para tal acdo, afirmaram que em tempo algum tinha tido a oportunidade, como mostra
as falas abaixo:

“N&o, melhor pessoalmente porque conversando com o profissional vocé pode ser
avaliada. Nenhum profissional nunca me repassou o contato dele ndo” (C 6).

“Beneficios, porque as vezes tem uma dificuldade de ta conseguindo marcar uma
consulta e isso facilita muito, porque as vezes, nem sempre € algum grave, mas €
bom a gente ja ir tratando até chegar o momento da consulta. As vezes ela passa
algum remédio e ja vai ajudando até o dia da consulta. Tenho o contato de uma
medica e de uma enfermeira e sempre que acontece algum recorro primeiro para
elas” (C 8).

Martins BM e Araljo TCCF (2017) ressaltam que a obtencdo da colocacao de variadas tecnologias de
saude na evolucao da consulta, a partir do acesso até o vinculo com o profissional tem relagdo direta no
dinamismo desenvolvido na assisténcia, pois isso determina se o cliente ira ou ndo cumprir com as condutas
terapéuticas propostas, o que afeta continuamente no processo saude-doenca.

A afirmacao dos sujeitos corrobora com uma realidade ja discutida por Paes MR e Maftum MA (2017), que
a analise da comunicagdo como ferramenta de trabalho e o reconhecimento dos aspectos associais estao
mais vigentes na linguagem do que na execucéo. A aplicacdo de recursos comunicacionais que prejudicam
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ou beneficiam a assisténcia € um anuncio de que a primazia do profissional e cliente diferem, dificultando
assim a interacao entre eles. Contudo, vale ressaltar que o uso de mensagens de texto por telefone celular é
uma maneira ousada de envolver clientes no conhecimento e atividades preventivas de saulde. A
comunicagdo via mensagens de texto concede a transmissdo de informag8es de salde e demonstram uma
forma discreta para os clientes alcancar questfes importantes, principalmente para assuntos delicados de
salde (PINTO AC, et al., 2017).

Em um estudo realizado por Kohlsdorf M e Seidl EMF (2017) demonstraram que apesar do nimero de
profissionais que utilizam os telefones celulares para o gerenciamento profissional e comunicacdo com
clientes ainda ser minimo, no geral os trabalhadores de salude americanos jA manuseiam esse canal de
comunicabilidade para interagir com outros profissionais da area, debater casos, ministrar cursos, trocar
vivencias quanto ao segmento de saude e especialmente, confirmar a producéo e emisséo de diagnosticos.
O motivo principal para o percentual de profissionais néo ser superior é o receio com quesitos de seguridade
na rede.

CONCLUSAO

Os resultados mostraram que os telefones celulares fazem parte do cotidiano dos individuos, inclusive na
comunicacéo entre os profissionais de saude e os clientes, servindo como instrumento para repasse de
informag@es e assisténcia continuada. Contudo a facilidade que esse meio de comunicacao trouxe, também
desenvolveu viés como o aumento do estresse a esses profissionais, gerando impacto direto na construgao
de um vinculo aos pacientes. Portanto, os resultados do presente estudo fornecem dados importantes quanto
ao desenvolvimento da assisténcia nos servigos basicos de saude, podendo contribuir para que novas
pesquisas sejam construidas acerca desse tema. A vista disso, faz-se necessario estimular os usuarios de
telefones celulares, como instrumento na comunicacdo do profissional de sadde com o cliente, do uso
consciente e moderado, ndo descartando essas tecnologias, pois sdo uteis. Entretanto, deve-se compreender
gue mesmo com toda modernizagéo tecnoldgica existente hoje, nada substitui o contato pessoal, pois ela ndo
traduz a percepc¢édo de dor e prejudica o senso critico do profissional.
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