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Resumo: O presente estudo objetiva conhecer o processo de comunica¢do de mas noticias na formagao
dos profissionais de saude. Conduziu-se um estudo tedrico-reflexivo fundamentado nos conceitos de
educacdo em saude e promocao da satde. Evidenciou-se que a formacao atual frequentemente oferece
um suporte tedrico limitado e poucas oportunidades de pratica simulada ou supervisionada para o
manejo da comunicacdo de mas noticias. Isso resulta em profissionais que, embora tecnicamente
aptos, sentem-se inseguros e despreparados para lidar com a carga emocional e as implicagdes éticas
dessas interagdes. O presente estudo alcangou seu objetivo geral ao conhecer e analisar o processo

de comunica¢do de mas noticias tal como abordado e experienciado na formagdo dos profissionais
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de saude. Os achados sublinham a importancia critica de se integrar, de maneira mais sist€émica e

aprofundada, esta competéncia fundamental nos curriculos da éarea.
Palavras-chave: noticias; formag¢ao em satude; profissional de satde.

Abstract: The present study aims to understand the process of communicating bad news in the
training of healthcare professionals. A theoretical-reflective study was conducted based on the
concepts of health education and health promotion. It was evidenced that current training often
provides limited theoretical support and few opportunities for simulated or supervised practice in
handling the communication of bad news. This results in professionals who, although technically
capable, feel insecure and unprepared to deal with the emotional burden and ethical implications of
these interactions. The present study achieved its overall objective by understanding and analyzing
the process of communicating bad news as addressed and experienced in the training of healthcare
professionals. The findings highlight the critical importance of integrating this fundamental

competency more systemically and thoroughly into the area’s curricula.

Keywords: news; health training; healthcare professional.

INTRODUCAO

A qualidade do processo de comunicacao ¢ fundamental aos profissionais de saude, tratando-
se de mas noticias, tanto para o paciente, quanto para sua familia, considerando as diferentes reagdes
e comportamentos das pessoas frente a uma condigdo com potencial de causar sofrimento (Fontes et
al., 2017). A comunicacao em saude € uma questao fundamental, pois esta diretamente relacionada
ao cuidado geral do usudrio, seja no inicio do diagndstico ou no cuidado ao final da vida, sempre

com foco no bem-estar psico-biologico, psicoespiritual e psicossocial, além da satisfacao, a qualidade
ISSN: 2763-5724 / Vol. 06 -n 01 - ano 2026 - Edi¢do Suplementar 94
Y
LW

HEALTH & SOCIETY



e a seguranga da assisténcia prestada (Gibello; Parsons; Citero, 2020).

Nesse sentido, a comunicagdo de mas noticias ¢ aquela que causa sensagdes desagradaveis
em um de seus agentes, principalmente as que sdo associadas ao diagnostico e prognostico de
enfermidades, sendo essa uma constante na rotina dos profissionais de saude (Borges; Freitas; Gurgel,
2012). Para que uma comunicagdo se estabeleca de maneira satisfatoria, esta deve ser aperfeicoada
com o intuito de diminuir o impacto emocional e psicologico sobre os envolvidos e proporcionar
melhor assimilagdo da nova realidade. Possibilitar o acesso do paciente e da familia as informacdes
sobre o quadro clinico vigente permite que eles vivenciem esse momento de forma menos dolorosa
(Rodriguez, 2014).

O impacto produzido pela ma noticia depende ndo apenas das expectativas e compreensao
do usudrio e seus familiares, mas também de suas condigdes fisica e emocional, e do tipo de noticia
que ¢ transmitida. Esta, ndo precisa ser necessariamente a comunicacdo de uma morte, pode estar
relacionada a um procedimento invasivo, diagnéstico de uma doencga cronica, situagdes terminais,
tratamentos paliativos dolorosos e prolongados, dentre outras informag¢des que impliquem risco na
qualidade de vida dos envolvidos nesse contexto (Bascufian, 2005).

Nesse processo de comunicagdo, o profissional de saide ¢ o primeiro a receber a noticia
dificil, o primeiro destinatario, e a quem cabe a dificil tarefa de comunica-la aos familiares. Esses
profissionais sdo protagonistas das noticias dificeis, pois, além de planejarem e gerirem esses
momentos, t€ém que administrar seus proprios medos e estar preparados para aceitar as reagoes
dos familiares dos pacientes. Logo, o ato de comunicar uma ma noticia exige do profissional de
saude tempo para aprendizagem e treinos constantes, que os capacite a responder adequadamente as
necessidades efetivas daqueles a quem os cuidados sdo dirigidos. Diante disso, h4 a necessidade de
os profissionais se questionarem quanto a maneira como dividirdo essas informag¢des com as pessoas
envolvidas, assim como de se informarem sobre o que o familiar do paciente sabe sobre o diagndstico
e o prognostico (Brasil, 2010). Nesse contexto, o presente estudo objetiva conhecer o processo de

comunica¢do de mas noticias na formag¢do dos profissionais de saude.
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MATERIAIS E METODOS

Conduziu-se um estudo teodrico-reflexivo fundamentado nos conceitos de educacdo em
saude e promogao da satde, isto €, propde-se a pensar as distintas dimensodes que o constituem. Para
tanto, adotou-se a proposi¢cao de Therrien (2014) acerca dos pilares que constituem um fendmeno de
investigagdo: ontologia, epistemologia e metodologia.

O estudo foi realizado a partir da identificacao do tema, questdo norteadora e do objetivo
da pesquisa; estabelecimento dos descritores de assuntos e bases de dados, além dos critérios para
inclusdo e exclusao; definigao das informagdes a serem extraidas e avaliacao dos estudos incluidos;
apos, interpretacdo dos resultados e apresentacao da revisdo e sintese do conhecimento.

A busca foi conduzida no segundo semestre de 2025 por meio da questdo norteadora: Como
ocorre o processo de comunica¢do de mas noticias na formagdo dos profissionais de saude? Utilizou-
se os descritores: noticias; formacao em saude e profissional de saide com auxilio dos operados
booleanos para auxilio e refinamento da busca de estudos para analise. As bases de dados secundarios
para busca foram: Scientific Electronic Library Online (SCIELO), Catalogo de Teses e Dissertacoes
da Comissdao da Coordenagdo de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES), além de
sites de agéncias relacionadas ao objeto de estudo.

Os critérios de inclusdo foram: as publicagdes que abordassem a tematica analisada,
disponiveis online e com texto completo, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, sem corte
temporal de publicagdo. Os critérios de exclusdao foram: publicagdes duplicadas e trabalhos publicados
unicamente em anais de eventos.

Apo6s a analise dos dados a partir da selecdo e leitura das publicagdes recuperadas foi
conduzida a analise de contetido tematica, conforme Minayo, que € executada, por meio de trés fases

interdependentes: pré-analise, exploragdo do material e interpretacao dos resultados (Minayo, 2014).
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DISCUSSAO

A comunicacao de més noticias ¢ um dos momentos mais delicados na pratica de qualquer
profissional de saide. Envolve ndo apenas a transmissdo de informagdes dificeis, mas também a
criagdo de um espaco onde o sofrimento pode ser acolhido com empatia e respeito. O impacto
dessas palavras, muitas vezes, carrega consigo uma carga emocional profunda que pode moldar a
experiéncia do luto e a forma como os familiares enfrentardo o futuro sem o ente querido. Portanto,
preparar-se para essa tarefa ¢ fundamental para garantir que o processo de comunicacao seja 0 mais
humano e sensivel possivel (Santos, 2024).

A maioria das profissionais de saude relata que ndo se sentem preparadas profissionalmente
para comunicar uma ma noticia. O que geralmente acontece, na experiéncia delas, ¢ ter que lidar
com a situagao que se apresenta com os recursos que cada uma tem disponiveis no momento, tanto
profissionais, quanto emocionais. Considera-se que ndo existe uma unica regra que compreenda e
reflita todas as situacdes que envolvem a comunicacao de mas noticias. Cada processo de comunicagao
exige uma técnica adequada para seu conteudo, de modo que a eficacia desse processo depende da
flexibilidade para utilizar a técnica adequada em cada situagao (Campos et al., 2017; Silva, 2012).

Percebe-se que a efetividade do processo de comunicacdo de uma ma noticia dependera da
sensibilidade e da flexibilidade do profissional de satide em adequar uma técnica profissional diante
de cada situacao. Porém cabe lembrar que cada acontecimento estd submetido aos contextos culturais,
sociais, educacionais e familiares. Dessa maneira, nesse tipo de comunicag¢ao, os profissionais de saude
sdo atores que agem levando em conta suas proprias percepgoes, concepgoes e, por isso, definem e
determinam intencionalidades e praticas nesse contexto (Cabeca; Sousa, 2017).

Por vezes, esse tipo de comunicagdo ocorre de maneira tensa e € vista pelo informante como
uma tarefa desagradavel, assim como ¢ uma situagao dolorosa para o informado. Ocorre, ainda, que
o profissional de satide pode ndo ter recebido treinamento e realiza essa dificil tarefa baseando-se

em suas proprias experiéncias de vida; sendo assim, o que pode ocorrer sdo discursos extremos e/
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ou eufemistas que mascaram a informagdo real, ou sdo entoados de maneira rude. Isso agrava a
percepcao negativa dos fatos pela familia e/ou paciente (Cavalcante; Vasconcelos; Grosseman, 2017).

Em func¢do da caréncia na educagao dos profissionais para lidar e conversar com seus pacientes
e familiares sobre momentos e decisdes dificeis, pesquisadores criaram protocolos de comunicacao
com objetivo de desenvolver tais habilidades, principalmente quando se trata de uma ma noticia
(Cavalcante; Vasconcelos; Grosseman, 2017).

Os protocolos de comunicagdo s3o guias metodologicos para profissionais de satde,
auxiliando principalmente nas chamadas “Comunicacao de Mas Noticias”, favorecendo e fortalecendo
a qualidade da relagdo do profissional de saide com o paciente e auxiliando para que haja uma
comunicagdo sincera, honesta, clara e empatica. Um dos protocolos mais utilizados ¢ o SPIKES
que foi desenhado especialmente para auxiliar os médicos (e equipe interdisciplinar) no acesso € na
escuta as expectativas dos pacientes antes de compartilhar as informagdes importantes e necessarias
relacionadas a seu adoecimento e tratamento (Konstantis; Exiara, 2015)

Esse protocolo segue seis passos e recomendagdes de como organizar um atendimento de
forma empatica e efetiva. Os passos sdo os seguintes: Setting up: descreve o momento prévio a consulta,
em que o médico se prepara para comunicar, estudando o caso e organizando um espago fisico;
Perception: relaciona-se a observagao do quanto o paciente esta ciente da situacdo; Invitation: busca
perceber o quanto de informagao o paciente esta apto e disposto a receber; Knowledge: representa o
ato, em si, de comunicar a ma noticia. Recomenda-se comecar com frases introdutorias que induzam
o paciente a perceber a chegada de mas noticias, evitar termos técnicos e construir com delicadeza a
informagao, para que ndo seja recebida bruscamente; e confirmar o que foi compreendido; Emotions:
reflete 0 momento empatico, guardado para acolher as emogdes do paciente e Strategy and summary:
nessa etapa, esclarecem-se os proximos passos do acompanhamento terap€utico e as situagdes que
podem vir a surgir (Baile et al., 2000).

O protocolo P-A-C-I-E-N-T-E, fundamentado no SPIKES e ajustado para a situagdo

brasileira, ¢ composto por sete etapas: P — Prepare-se, expressa a verificagdo das noticias e o encontro
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de um ambiente fisico com privacidade e conforto; A — Avalie o quanto o paciente sabe e quer saber;
C — Convite a verdade; I — Informe a noticia em quantidade, velocidade e qualidade adequadas para
o entendimento; E — Emog¢des, permita que o paciente se expresse livremente; N — Nao abandone o
paciente, certifique-se de que ele ira obter auxilio médico; T-E — Trace uma Estratégia, planejando os
proximos cuidados necessarios e opgdes terapéuticas (Pereira, 2010).

O protocolo CLASS possui cinco passos. O primeiro diz respeito ao ambiente da conversa;
o segundo objetiva a aptidao e a disposi¢do de escuta médica; o terceiro refere-se as emocdes do
paciente e a empatia; o quarto ¢ um delineamento de estratégias, apresentando de forma compreensivel
a recomendacdo terapéutica e suas etapas; e, por fim, realizasse uma sintese dos topicos discutidos
durante a conversa, verificando se ha duvidas (Calsavara; Scorsolini-Comin; Corsi, 2019).

Por conseguinte, mas noticias podem alterar dréastica e negativamente a perspectiva do
proprio paciente e/ou de seus familiares em relagdo ao seu futuro, ameacando seu estado fisico ou
mental, com riscos na qualidade de vida. Entende-se ser de fundamental importancia a valorizagao e

a utilizacdo de estratégias para a comunica¢do de mas noticias (Cruz; Riera, 2016).

CONCLUSAO

O processo de comunicar mas noticias ndo ¢ apenas uma técnica, mas um processo que
exige empatia, escuta ativa e clareza, sendo essencial para a constru¢ao de uma relacao de confianga
e para a garantia da autonomia do paciente. A sua relevancia transcende especialidades, sendo um
pilar do cuidado centrado na pessoa. A adogdo de modelos estruturados (como o protocolo SPIKES
ou similar) na formagao demonstrou ser um caminho eficaz para oferecer um arcabouco pratico que
orienta o profissional em momentos de alta complexidade emocional.

A formagdo em saude precisa evoluir para tratar a comunicagdo de mas noticias ndo como
um anexo, mas como um componente nuclear da competéncia clinica. Sugere-se a incorporagdo

de metodologias ativas, como role-playing com atores simulados e o uso de feedback estruturado,
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para transformar o conhecimento tedérico em habilidade pratica e reflexiva. Por fim, investir no
aprimoramento desse processo na formacdo ¢ investir na qualidade humanizada da assisténcia,
garantindo que o profissional de saude ndo apenas entregue informagdes, mas também oferega

suporte, dignidade e acolhimento no momento de maior vulnerabilidade do paciente.
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