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Este trabalho apresenta aderência ao Eixo 1: O Protagonismo no Cuidar 

INTRODUÇÃO: Abordar o processo de comunicação entre a enfermeira e o cliente idoso 
durante sua admissão hospitalar foi o objetivo geral deste estudo e o objetivo específico foi 
investigar o tipo de comunicação utilizada pela enfermeira junto ao cliente idoso durante sua 
admissão hospitalar. De modo geral, a internação hospitalar indica que o cliente, precisa 
receber cuidados. Cuidar significa cuidar de uma integralidade; cuidar representa a busca por 
uma sincronia relacional1. O agravamento ou a aderência do cliente ou familiares sobre a 
prevenção e/ou tratamento da doença, implica em como são compreendidas as informações. 
Remetendo a responsabilidade da enfermeira, uma vez que imediatamente à internação 
hospitalar do idoso, é a mesma quem estabelece o contato inicial com o cliente, familiar ou 
cuidador. Comunicar-se constitui uma das competências a ser utilizada pela enfermeira 
durante seu processo de trabalho2. Para a eficácia da comunicação é necessário que as pessoas 
envolvidas no processo comunicacional executem quatro procedimentos: escutar, entender, 
falar e silenciar1. MÉTODO: Recorte de um estudo exploratório com abordagem qualitativa, 
utilizando a técnica de análise de conteúdo. O cenário foi um hospital universitário situado na 
cidade de Niterói-RJ. A revisão de literatura pautou pelo acesso a Biblioteca Virtual de Saúde, 
junto às bases LILACS, BDENF e MEDLINE, mediante os descritores: Idoso; Enfermagem; 
Comunicação; Informação, no espaço 2006/2012; em que na introdução deste estudo, 
utilizou-se 02 textos. A geração e coleta de dados empíricos ocorreu entre os meses de março 
e abril de 2013, com aprovação do Comitê de Ética em Pesquisa (CEP), sob o CAAE nº 
0155.0.258.000-11. RESULTADOS: Os participantes foram 16 enfermeiros (as) atuantes, 
nas clínicas médicocirúrgica masculina e feminina, do hospital cenário, que responderam a 
um questionário semiestruturado, após as explicações a respeito dos propósitos do estudo e 
assinatura do termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) conforme determina a 
Resolução 466/20123. Visando assegurar o sigilo e preservar a identidade dos participantes, os 
questionários receberam a letra “E” e numeração em algarismos arábicos entre 01 a 16; cujos 
depoimentos corroboraram com a elaboração da categoria: valorização da autonomia do 
idoso e, como a opinião empírica não vem acrescida de dados científicos, estas serão 
fundamentadas pela contribuição dos autores: Eliopoulos C. & colaboradores (2011); 
Beauvoir S. (1990) e Elias N. (2001). DISCUSSÃO: O relacionamento significativo com o 
idoso configura-se como uma das principais funções da comunicação na assistência de 
enfermagem em gerontologia4. Procuro esclarecer suas possíveis dúvidas quanto às rotinas 
da enfermaria, acompanho-o ao leito destinado (E1). No cotidiano da velhice, a ausência de 
curiosidade e o desinteresse, são reforçados pelo estado biológico, em que prestar a atenção 
no mundo o fatiga5. Prefiro que os idosos que se internam na clinica médica ou cirúrgica, 
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forneçam as respostas, só recorro ao acompanhante para completar lacunas (E7). O 
estabelecimento de um vínculo com o idoso favorece que a enfermeira, entre em contato não 
só com as necessidades fisicoorgânicas percebidas, mas também com as psicossociais 
presumidas. Nessas condições os idosos, podem tornar-se menos sociáveis e seus sentimentos 
menos calorosos, sem que se extinga a necessidade dos outros6. Estimulo o idoso a falar, 
quando é impossível, recorro ao acompanhante (E8). Conforme a capacidade do idoso 
enfrentar e ajustar-se às mudanças de vida, forma-se o divisor entre o estágio de integridade 
ou de desespero4. A Enfermeira deve sempre estimular o idoso a externar suas preferências, 
dúvidas ou anseios. CONCLUSÃO: A ação de comunicar mostra-se ambivalente, pois 
comunicamo-nos quando transmitimos informações faladas, escritas e/ou gestuais. No 
protagonismo do cuidar a Enfermeira, também se comunica, quando dispõe-se a escutar ou 
captar informações verbais ou não verbais, alçando o idoso ao nível de interlocutor. 
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