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Resumo

O presente estudo teve como objetivo analisar a atuacdo da Psicologia Hospitalar no manejo

de doencas cronicas durante a hospitalizacao, considerando os impactos emocionais, fisicos e
sociais que acompanham esse processo. Trata-se de uma pesquisa qualitativa, realizada por meio
de uma revisdo integrativa da literatura, desenvolvida em plataformas de pesquisa reconhecidas
nacional e internacionalmente. Foram utilizados descritores relacionados a Psicologia

Hospitalar, doencas cronicas e hospitalizacdo, respeitando os critérios de inclusao e exclusao
previamente definidos. A analise do material selecionado evidenciou que o psicélogo hospitalar
desempenha papel fundamental na escuta sensivel, na mediacao de conflitos e na promocao

do enfrentamento psicolégico diante da cronicidade e das limitagdes impostas pela internacéo.
Observou-se que o trabalho psicolégico contribui para o fortalecimento emocional dos pacientes
e familiares, favorecendo a adesdo ao tratamento e a humaniza¢do do cuidado. Contudo,

a atuacéo do psicélogo ainda enfrenta desafios, como a falta de reconhecimento institucional

e a predominancia de préticas centradas no modelo biomédico. Conclui-se que a Psicologia
Hospitalar é essencial para a integralidade do cuidado, pois articula dimensdes psiquicas e sociais
do adoecimento, ampliando a compreensédo do sofrimento e promovendo intervencées mais
humanizadas no contexto hospitalar.

Descritores: Psicologia hospitalar; Doencgas crOnicas; Hospitalizacdo; Promocdo da saude;
Saude mental.

Abstract

This is a qualitative study based on a critical review of scientific literature from virtual databases.
This study aimed to analyze the role of Hospital Psychology in managing chronic diseases
during hospitalization, considering the emotional, physical, and social impacts involved in this
process. It is a qualitative research developed through an integrative literature review carried
out on nationally and internationally recognized research platforms. Descriptors related to
Hospital Psychology, chronic diseases, and hospitalization were used, following previously
established inclusion and exclusion criteria. The analysis showed that hospital psychologists play
a fundamental role in sensitive listening, conflict mediation, and promoting psychological coping
in the face of chronic conditions and hospitalization. Their work strengthens the emotional
well-being of patients and families, enhances treatment adherence, and contributes to the
humanization of care. However, psychological practice still faces challenges, such as limited
institutional recognition and the predominance of a biomedical model. It is concluded that
Hospital Psychology is essential to comprehensive care, as it integrates psychological and social
dimensions of illness, broadens the understanding of suffering, and fosters more humanized
interventions within hospital settings.

Descriptors: Hospital psychology; Chronic illness; Hospitalization; Health promotion; Mental
health.
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INTRODUGAO

A Psicologia Hospitalar, considerada uma especialidade da Psicologia da Saude, adota
uma nomenclatura tipicamente brasileira (Mader, 2016). J& a Psicologia da Saude
fundamenta-se em estratégias preventivas voltadas aos contextos fisico e mental,
abrangendo o alivio de sintomas, o tratamento e o diagnéstico relacionados ao processo
saude-doenca (Straub, 2014). Atua, assim, sob a perspectiva do modelo biopsicossocial
em saude, implementando medidas educativas e preventivas que visam a reducao
dos riscos a vida dos individuos, desenvolvendo-se nos niveis primario, secundario e
tercidrio de atencéo a saude (Assis & Figueiredo, 2019).

Nesse cenario, a Psicologia Hospitalar desempenha um papel fundamental, pois
centra-se nas necessidades emocionais e psicoldégicas dos pacientes durante
o processo de adoecimento. Sua relevancia decorre da capacidade de abordar
dimensdes subjetivas frequentemente negligenciadas nos contextos hospitalares.
No entanto, sua efetividade depende de fatores institucionais, como a valorizacao da
escuta subjetiva pelas equipes e a disponibilidade de profissionais, condi¢ées nem
sempre concretizadas na pratica hospitalar (Angerami-Camon et al., 1995).

Para além da prevencao e da educacdao em saude, a Psicologia Hospitalar atua
também no tratamento dos aspectos psicoldgicos relacionados a hospitalizacdo
e ao sofrimento. Trata-se de um campo de conhecimento voltado a compreenséo
da experiéncia subjetiva do adoecimento, com énfase na reducdo do sofrimento
decorrente da internacdo, por meio da escuta ativa, do acolhimento e do manejo das
emocoes, crencgas e conflitos do paciente (Simonetti, 2004).

No contexto hospitalar, o psicélogo atua sobre a subjetividade do individuo,
reconhecendo que o adoecimento repercute tanto na dimensao fisica quanto na
mental (Alves, 2024). Diante da vulnerabilidade emocional que emerge durante a
hospitalizacao, a Psicologia Hospitalar desenvolve intervenc¢des sensiveis voltadas a
escuta, ao acolhimento e ao alivio do sofrimento, contribuindo para um cuidado mais
integral e humanizado (Edington et al., 2021).

A atuacao do psicélogo hospitalar é especialmente significativa em casos de doencas
cronicas, que impdem limitacdes prolongadas e exigem uma reorganizagao constante
do cotidiano. Essas condi¢ées demandam aceitacdo e enfrentamento das mudancas
fisicas e emocionais que acompanham o tratamento (Santos & Laudelino, 2021). Nessa
perspectiva, o psicélogo atua na promoc¢do da adaptacdo a nova realidade, oferecendo
suporte emocional e contribuindo para a melhoria da qualidade de vida dos pacientes
(Ministério da Saude [MS], 2014).

Pacientes com doencas crénicas enfrentam quadros clinicos complexos que impactam
a dimensao fisica, mental e social. O psicélogo pode assumir papel importante no
suporte emocional e nareducao de sintomas depressivos e ansiosos. Porém, pesquisas
indicam que, muitas vezes, essa atuacédo é fragmentada ou acionada apenas em crises,
o que revela uma lacuna entre o discurso de essencialidade e a pratica efetiva no
cotidiano hospitalar (Anténio, 2010; Lara & Kurogi, 2022).

E fundamental que esses pacientes recebam informacédes claras sobre sua condicao,
acompanhadas de apoio psicolégico adequado, favorecendo o enfrentamento
da doenca com menos complicacbes (Fonseca, 2025). A Psicologia Hospitalar
proporciona acolhimento e acompanhamento ao longo de toda a trajetéria do
adoecimento, mesmo quando nao ha possibilidade de cura. Em muitos casos, como
nos de neoplasias ou estagios terminais, a Psicologia atua no manejo dos aspectos
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emocionais, ressignificando o papel do paciente e promovendo dignidade em um
momento em que a medicina tradicional tende a priorizar apenas os aspectos fisicos
(Moretto, 2001).

Além do acolhimento e do suporte emocional, o psicélogo hospitalar também
atua no manejo da dor como fendmeno subjetivo e multidimensional, utilizando
intervencdes humanizadas e estratégias psicopedagodgicas, psicoprofilaticas e
psicoterapéuticas (Clark, 1999; Simonetti, 2004). Para isso, é indispensavel que o
psicélogo utilize interveng¢des humanizadas, capazes de proporcionar conforto e
bem-estar, considerando a dor como um fendmeno subjetivo e multidimensional.

O conceito de “dor total”, desenvolvido por Cicely Saunders (1964), reconhece quatro
dimensdes principais do sofrimento: fisica, emocional, social e espiritual. Essa dor ndo
se restringe ao corpo, mas abrange sentimentos de tristeza, desamparo, abandono,
perda de sentido e as mudancas sociais e econdmicas vivenciadas pelo paciente
(Clark, 1999; Saunders & Clark, 2006). Ainda que a literatura defenda a importancia de
uma atuacdo humanizada e interdisciplinar, observa-se que na pratica, a integracdo
entre profissionais é incipiente e, comumente, limitada por hierarquias institucionais
e pela centralidade do modelo biomédico. A proposta de cuidado integral permanece
mais como um ideal do que como uma realidade consolidada (Gomes & Melo, 2023).

Destaca-se, portanto, a relevancia da Psicologia Hospitalar como érea de intervencao
voltada ao sujeito em sofrimento, cuja linguagem é frequentemente silenciada no
ambiente hospitalar. Por meio da escuta, o psicélogo possibilita que o paciente
expresse seus medos, duvidas e expectativas, construindo um espaco de acolhimento
e psicoeducacao que favorece o enfrentamento da condicao clinica (Simonetti, 2004).

Justifica-se esta pesquisa pela necessidade de fortalecer o reconhecimento da
Psicologia Hospitalar como campo fundamental no manejo de doencas cronicas,
especialmente durante a hospitalizacdo, periodo de maior vulnerabilidade para os
pacientes. O estudo busca fomentar questionamentos e produzir conhecimentos
Uteis para estudantes e profissionais da drea, ao mesmo tempo em que evidencia
os avancos e desafios dessa atuacdo. Apesar do crescimento do campo, ainda ha
escassez de sistematizacao tedrica e empirica capaz de sustentar praticas consistentes
e favorecer sua consolidacao institucional.

Dessa forma, este trabalho objetivou compreender a atuacao da Psicologia Hospitalar no
manejo de doencas cronicas durante a hospitalizacdo, destacando suas estratégias de
intervencao e seu impacto no cuidado integral ao paciente.

METODOLOGIA

TIPO DE PESQUISA

Trata-se de uma pesquisa de natureza qualitativa, do tipo revisao integrativa da
literatura, um método reconhecido por sua amplitude e capacidade de reunir, analisar
e sintetizar resultados de estudos anteriores, proporcionando uma compreensao
abrangente sobre o fendmeno investigado. Segundo Whittemore e Knafl (2005),
a revisdo integrativa é considerada uma das abordagens metodoldgicas mais amplas,
pois permite a inclusdo de estudos com diferentes delineamentos (quantitativos,
qualitativos e mistos), promovendo uma analise critica da literatura disponivel.
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De acordo com Souza et al. (2010), esse método é valioso por possibilitar a
construcao de conhecimento tedrico e pratico sobre determinado tema, sendo
util para fundamentar decisées clinicas e em politicas de saude. No contexto
desta pesquisa, a revisdo integrativa foi escolhida por permitir a sistematizacdo do
conhecimento acerca da atuacao da Psicologia Hospitalar no manejo de doencgas
cronicas, favorecendo reflexdes sobre os desafios, os limites e as contribui¢des
dessa pratica no ambiente hospitalar.

ESTRATEGIA DE BUSCA E FONTE DE DADOS

A busca pelos estudos ocorreu entre marco e maio de 2024, utilizando as seguintes
plataformas: Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura Latino-Americana
e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS) e Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Para o
refinamento dos resultados, foram utilizados os seguintes descritores, combinados com
o operador booleano AND: “Psicologia Hospitalar”, “doencas cronicas” e “hospitalizacao”.
Também foram consideradas variacbes em portugués e inglés, conforme os Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS).

CRITERIOS DE INCLUSAO E EXCLUSAO

Foram incluidos artigos publicados entre 2018 e 2024, disponiveis na integra e
redigidos em portugués, inglés ou espanhol, que abordassem a atuacao da Psicologia
Hospitalar no contexto do cuidado a pacientes com doencas crénicas durante a
hospitalizacao. Foram excluidos os trabalhos que nao se relacionavam diretamente
com o tema, bem como dissertagdes, teses, editoriais e artigos de opinido. Cumpre
destacar que as pesquisas conduzidas antes de 2018 nao foram incluidas na amostra
analisada, mas, na discussédo, foram utilizadas como marcos tedricos de referéncia,
conforme sua pertinéncia.

PROCEDIMENTOS DE COLETA DE DADOS

A coleta de dados envolveu, inicialmente, a leitura exploratéria dos titulos e resumos
dos estudos encontrados, seguida da leitura integral daqueles que atendiam aos
critérios de inclusdo. Os artigos selecionados foram organizados em uma planilha
de registro, contendo informac¢des como titulo, autores, ano de publicacdo, objetivo
e palavras-chave.

PROCEDIMENTOS DE ANALISE DE DADOS

A andlise dos dados foi realizada com base na técnica de Andlise de Conteudo,
conforme proposta por Bardin (1977/2016), seguindo suas trés fases principais:
pré-andlise, exploracdo do material e tratamento dos resultados. A partir desse
processo, foram extraidas categorias tematicas que possibilitaram compreender os
significados atribuidos a atuacdo do psicélogo hospitalar, suas praticas, limitacdes
e potencialidades no enfrentamento dos aspectos biopsicossociais relacionados
as doencas cronicas. As categorias emergiram de forma indutiva, a partir da leitura
critica dos estudos incluidos.

PROCEDIMENTOS ETICOS

Por se tratar de uma revisao integrativa da literatura, este estudo nao envolveu
diretamente a participacdo de seres humanos. Ainda assim, foram seguidas as diretrizes
éticas de pesquisa, conforme a Resolucdo n° 510/2016 do Conselho Nacional de Saude,
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que normatiza pesquisas em Ciéncias Humanas e Sociais. Todos os dados utilizados sdo
de dominio publico, e os devidos créditos foram atribuidos aos autores das produgdes
cientificas analisadas.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A busca inicial resultou em 80 publicagdes. Ap6s a aplicacao dos critérios de inclusao
e exclusdo, considerando titulos, palavras-chave, resumos e, posteriormente, a leitura
completa dos artigos, foram selecionados 13 estudos (Figura 1).

Total de estudos obtidos SciELO (n=60)
na busca inicial < CAPES (n=20)
(n=80) PePSIC (n=0)

Y

Artigos excluidos apos
a leitura dos titulos,

y palavras-chave e resumos

(n=40)

Y

Artigos selecionados
para leitura na integra
(n=40)

Artigos excluidos apos a
leitura na integra
(n=27)

A 4

o SciELO (n=10)
Total de estudos incluidos | > CAPES (n=3)

(n=13) PePSIC (n=0)

Figura 1. Fluxograma das estratégias de busca utilizadas

Notas: SciELO= Scientific Electronic Library Online; CAPES= Coordenagao de Aperfeigoamento de
Pessoal de Nivel Superior; PePSIC= Periddicos de Psicologia.

Fonte: Elaborado pelos autores (2024).

Observou-se uma escassez de producgdes que articulem diretamente a Psicologia
Hospitalareasdoencascronicas,umavezqueapenas 13 artigos atenderam aos critérios
de inclusdo, em contraste com 67 excluidos por ndo abordarem especificamente essa
interface (Tabela 1). Constatou-se, ainda, o predominio de delineamentos qualitativos,
o que reforca a valorizacao da experiéncia subjetiva dos pacientes, mas também
limita a generalizacao dos resultados. Esses achados evidenciam uma dupla lacuna: a
insuficiéncia de pesquisas que integrem a Psicologia Hospitalar as doencgas crénicas
nado transmissiveis e a necessidade de ampliar a diversidade metodoldgica, incluindo
estudos quantitativos e longitudinais que avaliem o impacto das intervengdes
psicolégicas em contextos hospitalares.
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Tabela 1. Caracterizacdo dos estudos incluidos na revisao integrativa

Autores e ano Fanseh
Titulo .~ informagao Objetivo Palavras-chave
de publicagio . ..
cientifica
A psicologa Identificar os principais
no contexto desafios percebidos por Cuidados paliativos;
dos cuidados Edington et al. . psicélogas(os) que atuam Psicologia;
o SciELO . )
paliativos: (2021) no contexto dos Psicologia
principais cuidados paliativos em Hospitalar.
desafios Salvador/BA.
O presente trabalho
teve como objetivo
Percepcao conheper a percepgao
; de pacientes, familiares
de pacientes, e ) . -
. e profissionais de Psicologia;
familiares e . P
TSR Souza et al. um hospital geral do Assisténcia
profissionais de CAPES . . ) ~
) (2022) sudoeste baiano sobre  hospitalar; Atuagdo
um hospital geral ~ : ) "
- a atuacao da Psicologia do psicologo.
sobre a atuagao )
) i no contexto hospitalar.
da Psicologia
Trata-se de uma
pesquisa qualitativa do
tipo analise documental.
Este estudo objetivou
apreender as
~ representagdes sociais Depressao;
Depressao e BN
. N (RS) elaboradas por Insuficiéncia
insuficiéncia . y P N
renal cronica: Coutinho & CAPES pacientes nefrolégicos em renal Cronica;
e Costa (2015) tratamento da hemodidlise Hemodialise;
uma analise " -
) o e por seus familiares Representagbes
psicossociolégica ~ -
acerca da depressado e da sociais
insuficiéncia renal cronica
(IRC).
O presente artigo tem
como objetivo descrever
- 0 que séo os cuidados Psicologo
Reflexdes acerca o ” ]
da psicologia Carvalho & . pallatlvos €comoa hos_pltalar,
. SciELO equipe multidisciplinar Cuidados
nos cuidados Vargas (2022) oo )
e atua em tal caso dando  paliativos; Equipe
paliativos . o
énfase ao papel do multidisciplinar
psicologo atuante nos
cuidados paliativos.
O presente trabalho
tem como objetivo
apresentar um estudo
sistematico sobre a Morte e morrer;
Amorteeo : .
morte e morrer no Contexto hospitalar;
morrer no )
contexto contexto hospitalar,ou  Acompanhamento
i ) seja, demonstrar assim psicoldgico;
hospitalar: a a eficacia, a contribuicdo  Importancia do
importancia do Costa (2024)  SciELO : ; ¢ P ,
da psicologia no acompanhamento;
Acompanhamento .
R contexto hospitalar como Acompanhamento
psicologico . SR
4 também descrever a psicoldgico aos
aos pacientes e : A -
ke importancia que tem familiares e
familiares .
0 acompanhamento pacientes
psicolégico aos
familiares e pacientes em
fase terminais.
Continua
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Continuagao

Apresentar as
possiveis relagdes
entre a qualidade de

8]32'23?)2:23 vida dos brasileiros Qualidade de
cronicas: & Souto (2020) SGIELO com o surgimento de vida; Doengas
ossfveié doengas cronicasea  cronicas; Adesdo ao
Eela Bes adesdo ao tratamento, tratamento
¢ especialmente em
pessoas portadoras de
diabetes mellitus tipo Il.
O objetivo deste estudo foi
descrever as estratégias
de atendimento
. psicologico utilizadas com . . .
Estraﬁeglas de pacientes estomizados e Clrurgla,_ Estorma,
atendimento . Acolhimento;
sicolégico Silva et al seus familiares em uma Habilidades para
psicol ’ SciELO unidade de internagéo . .
a pacientes (2019) hospitalar de uma autocuidado;
estomizados e ospit P Psicologia
o universidade publica .
seus familiares o : Hospitalar
do interior paulista no
pré-operatorio e na
preparagao para a alta
hospitalar.
Cglli(;?iij/gz' Os objetivos foram Cuidados paliativos;
Eesafios ) ara Alves et al conhecer os discursos Profissionais de
cuidadoreps o (2015) ’ SciELO e as praticas sobre os saude; Psicologos;
rofissionais de CP, e as dificuldades no Cuidadores;
pro exercicio desses cuidados. Qualidade de vida
saude
O objetivo foi auxiliar a
~ cliente na |nstla|'a(;:ao de Tratamento; Modelo
Adesé&o ao Ferrei | novos repertorios e na : )
erreira et al. 4 U . construcional
tratamento da SciELO  generalizagdo de padrbes o )
Urticaria; Qualidade
urticaria cronica (2007) adequados j4 instalados, '
J de vida
buscando melhor controle
da urticaria.
Este estudo objetivou
Insuficiéncia apreenger as Insuficiéncia
- representagdes sociais N
renal cronica: ) RO renal crénica;
~ acerca da insuficiéncia o
representagdes Costa et al. SGIELO renal cronica (IRC) Hemodidlise;
sociais de (2014) claboradas por ALCESTE;
pacientes com e ; P Representagdes
~ pacientes com e sem g >
sem depressao ~ sociais; Depresséo
depressao no contexto
da hemodialise.
O presente estudo
objetivou realizar a
caracterizagao de
frequéncia, estratificagdo
O (a)parecer por modalidade Psicologia
da Psicologia Lara & Kurod profissional e a analise do Hospitalar agtua %0
Hospitalar 9 SciELO conteudo dos pedidos de prtatar, Q
: (2022) do psicologo;
em equipe consulta, efetuados pela

multiprofissional

; P interdisciplinaridade.
equipe multiprofissional,

destinados ao servigo de
psicologia de um hospital
do SUS de referéncia a
saude do idoso.

Continua
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Continuagao

Este trabalho objetiva
provocar uma reflexdo
sobre a tematica dos ~ Cuidados paliativos;

Cm}da'dos‘ CP, contribuindo para o Humanizagédo da
paliativos: SN .
. Alves et al. . estudo, aprofundamento assisténcia; Equipe
alternativa para o SciELO : L ;
; : (2019) e disseminagao desse de cuidados de
cuidado essencial ) RO
! - tema nos meios saude; Direito a
no fim da vida o AN
académico, profissionais morrer
e da sociedade de um
modo geral.

Avaliar a percepgéao da
qualidade devidaea

332“%2;32% prevaléncia de ansigdade '

e delpresséo - e deprgs;ao em pamentes .Quahda'de de

emn pacientes Araujo et al. CAPES oncoldgicos e investigar vida; Ansiedade;
(2024) se ha dor total nestes Depressao;

oncoldégicos e
investigagao de
dor total

pacientes, considerando  Oncologia; Dor total
as quatro dimensbes
(fisicas, emocionais,
sociais e espirituais).

Notas: Notas: SciELO= Scientific Electronic Library Online; CAPES= Coordenagédo de
Aperfeigoamento de Pessoal de Nivel Superior; ALCESTE= Analyse Lexicale par Contexte d’un
Ensemble de Segments de Texte; CP= Cuidados paliativos.

Fonte: Elaborado pelos autores (2024).

ANALISE DO PROCESSO DE ADOECIMENTO EM DOENCAS CRONICAS

As doencas cronicas, sejam infecciosas, com padrdes complexos de transmissdo,
ou nao transmissiveis (DCNT), como as cardiovasculares, o cancer, o diabetes e as
enfermidades respiratérias, representam um dos maiores desafios contemporaneos
em saude publica, devido a sua alta prevaléncia, letalidade e impacto funcional (Souto,
2020). As DCNT, em especial, apresentam progressao lenta e duragdo prolongada, o que
impde aos pacientes a necessidade de conviver com sintomas persistentes e multiplas
restricdes. Nesse cenario, a Psicologia Hospitalar emerge como um campo fundamental
de intervencao, atuando desde o momento do diagnéstico até o suporte psicoldgico
no enfrentamento dos impactos emocionais iniciais e das demandas continuas da
cronicidade (Angonese & Mari, 2024).

Além do risco elevado de mortalidade, essas doencas acarretam comprometimentos
progressivos na autonomia e na qualidade de vida do paciente, exigindo adaptagdes
constantes ao quadro clinico. A necessidade de mudancas de habitos, adesdo a
tratamentos tecnoldgicos e comparecimento frequente a servicos de saide, muitas vezes
sem perspectiva de cura, pode acarretar sobrecarga emocional e desgaste subjetivo.
Diante dessas exigéncias, o psicélogo hospitalar atua como facilitador da reorganizacéo
psiquica, auxiliando o paciente na ressignificacdo de sua condicdo, na elaboracao de
perdas simbdlicas e na construcao de estratégias de enfrentamento coerentes com suas
capacidades e contexto de vida (Costa et al., 2014).

Ao reconhecer que o adoecimento se manifesta nas dimensées psicoldgica, social,
cultural, econdmica e espiritual, a compreensao contemporanea do processo
saude-doenca transcende o modelo biomédico (Azévedo & Crepaldi, 2016; Braz et al.,
2021). Consequentemente, viver com uma doenga cronica requer reconstrugdes
identitéarias profundas, que vao além dos ajustes clinicos. E essencial, portanto, que o
psicologo hospitalar reconheca a singularidade dessa trajetéria, acolha o sofrimento
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psiquico e ofereca suporte que respeite a histdria de vida, os vinculos, os sistemas de
crencas e os sentidos atribuidos a enfermidade (Hutz et al., 2019).

O impacto psicolégico da cronicidade, por sua vez, manifesta-se frequentemente
em transtornos emocionais, entre os quais a depressao se destaca pela elevada
prevaléncia entre pacientes crénicos (Carvalho & Vargas, 2022). O transtorno
depressivo, além de comprometer o humor e a motivacao, interefere diretamente
a adesao ao tratamento e ampliar os riscos clinicos. Reconhecer a complexidade e
a singularidade do paciente implica identificar precocemente os sinais emocionais
e implementar intervencbes adequadas, que constituem atribuicées centrais do
psicélogo hospitalar, essenciais para promover o enfrentamento saudavel, reduzir o
sofrimento e fortalecer a autonomia (Araudjo et al., 2024). No entanto, a maioria dos
estudos permanece restrita a descricdo de sintomas, sem avancar para protocolos
clinicos especificos de intervencdo, o que limita a aplicabilidade dos achados na
pratica hospitalar (Li et al., 2023).

Os efeitos do adoecimento também repercutem no nucleo familiar, especialmente
entre os cuidadores informais, que vivenciam sobrecarga emocional, conflitos
relacionais e instabilidade financeira (Alves et al., 2019). Ao envolver a familia no
processo terapéutico, a Psicologia Hospitalar amplia o alcance de sua atuacao,
fortalecendo vinculos afetivos, mediando tensdes e estruturando redes de apoio,
medidas essenciais tanto para o bem-estar do paciente quanto para a sustentabilidade
do cuidado continuo (Baptista & Dias, 2003). Cabe pontuar que a literatura ainda
carece de investigacdes empiricas que avaliem, de forma sistematica, os efeitos dessas
intervencdes na salde mental dos cuidadores, aspecto que merece maior atencao em
pesquisas futuras (Rezaei et al., 2024).

Nesse mesmo sentido, é imprescindivel reconhecer que os comportamentos de risco
associados ao surgimento ou agravamento das DCNT, como o sedentarismo, o tabagismo,
a ma alimentacao e o uso de substancias, ndo podem ser interpretados apenas como
“falhas individuais”. Essa perspectiva desloca a analise para os determinantes sociais da
saude, evidenciando o papel da Psicologia Hospitalar na promog¢ao de mudancgas no
estilo de vida (Rangachari & Thapa, 2025).

A analise dos artigos incluidos revelou que poucos exploraram intervencdes aplicadas
diretamente a modificagcdo de hdbitos, restringindo-se, na maioria, a discussbes
tedricas ou relatos de experiéncia. Essa lacuna contrasta com evidéncias recentes que
demonstram a eficacia das técnicas de mudanca comportamental em intervengoes
voltadas as DCNT (Nadal et al., 2024; Oh et al., 2023), reforcando a necessidade de
pesquisas que detalhem estratégias psicoldgicas efetivas e contextualizadas ao
ambito hospitalar. Considerando que muitos desses habitos estdao enraizados em
experiéncias de sofrimento psiquico, desorganizacdo emocional e vulnerabilidade
social (Souto, 2020), a atuacdo preventiva da Psicologia Hospitalar assume relevancia
especial, por meio da psicoeducacao, do fortalecimento do autocuidado e do incentivo
a construcdo de estilos de vida mais saudaveis e autbnomos (Bravo, 2016).

Dentre os fatores psicossociais que sustentam o sofrimento psiquico e a desorganizacdo
emocional, o estresse cronico configura-se um dos mais desestabilizadores, sendo
recorrente em pacientes com doencas de longa duracgao. Esse estresse é intensificado
pela perda de autonomia, pelo afastamento de atividades prazerosas e laborais e pela
sensacao de injustica diante da condicao de saude, podendo culminar em isolamento
social e intenso mal-estar psicolégico (Paiva et al., 2023; Souto, 2020).
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Nessas situagdes, o psicdlogo exerce papel estratégico ao oferecer uma escuta empatica
e validante, propor estratégias de reorganizacdo psiquica e auxiliar na reconstrucdo
de um sentido de continuidade e dignidade na vida do paciente (Gongalves, 2021).
Apesar do reconhecimento crescente do estresse como fator de risco para desfechos
clinicos negativos, ainda ha escassez de produgdes que examinem quais intervencdes
psicoldgicas apresentam maior efetividade em contextos hospitalares. Avancar nesse
campo permitiria transformar o conhecimento teérico em protocolos clinicos aplicaveis
e baseados em evidéncias (Antoni et al., 2023).

Por fim, a experiéncia da doenca crénica pode ser compreendida como um processo
de luto simbdlico, especialmente em razdo da perda de funcbes, papéis sociais ou
perspectivas existenciais (Souza, 2024). De acordo com Edington et al. (2021), o paciente
percorre estadgios emocionais ndo lineares, que incluem negacdo, raiva, barganha e
aceitacdo. Ao reconhecer essa travessia emocional, o psicélogo favorece a elaboracédo e a
ressignificacdo, promovendo a compreensdo das reagdes subjetivas e a reconstrucao de
sentido diante das perdas (Silva, 2024).

Mais do que reconhecer os estagios emocionais do luto, torna-se fundamental
compreender como eles se desdobram em diferentes trajetdrias de pacientes cronicos.
Estudos recentes sobre o luto ndo reconhecido indicam que a falta de validacao social
amplia o sofrimento e pode dificultar a adesdo ao cuidado (Azevedo & Rocha, 2025;
Mouton, 2023).

ELEMENTOS DA PRATI(NDA EM PSICOLOGIA HOSPITALAR:
DISCUSSOES E IMPLICACOES

A Psicologia Hospitalar, embora presente em registros pontuais desde 1910,
consolidou-se tardiamente no Brasil, por volta da década de 1950, como resposta
as demandas do periodo p6s-guerra. Essa insercao ocorreu de forma fragmentada,
marcada pela hegemonia do modelo biomédico, que dificultou a legitimacao
plena da pratica psicolégica no contexto hospitalar (Angerami-Camon, 2000;
Castro & Bornholdt, 2004). Mesmo com os avan¢os do modelo biopsicossocial
e a consolidacdo do Sistema Unico de Saude (SUS), o paradigma biomédico ainda
predomina, privilegiando diagndsticos e tecnologias em detrimento da escuta e do
cuidado subjetivo, o que limita a efetividade das praticas clinicas e o reconhecimento
institucional da Psicologia Hospitalar (Lara & Kurogi, 2022).

Apesar desses obstaculos estruturais, a atuacdo do psicélogo em setores criticos, como
unidades de terapia intensiva e prontos-socorros, € marcada pela imprevisibilidade e pela
alta demanda. Nesses ambientes, a psicoterapia breve deixa de ser uma opg¢do e passa a
constituir uma imposicao institucional. Essa brevidade, entretanto, quando ndo amparada
por referenciais técnicos consistentes, pode fragilizar a continuidade do cuidado e expor
o profissional a dilemas constantes, que desafiam tanto a sustentacdo técnica quanto a
integridade ética de sua pratica.

A resposta a esse desafio ético-técnico, a flexibilidade de atuacdo ndo deve ser
confundida com improvisacao. Pelo contrdrio, a pratica do psicélogo hospitalar
requer capacidade de negociacgao, leitura sistémica do ambiente e adequagao técnica
constante, uma vez que os protocolos assistenciais e a légica médico-centrada
frequentemente impdem restricbes ao escopo de sua intervencédo (Conselho Federal
de Psicologia [CFP], 2019). Por conseguinte, torna-se essencial que o psicélogo
compreenda a cultura organizacional da instituicdo, estabeleca aliancas estratégicas
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com a equipe e identifique brechas institucionais que possibilitem o exercicio pleno e
ético da funcéo clinica (Lara & Kurogi, 2022).

Mesmo diante de umaatuacao marcada pelaflexibilidade e pelaadequacaoinstitucional,
ainda persiste um distanciamento entre a presenca do psicélogo e o reconhecimento
pleno de sua funcdo. Apesar dos avancos normativos e do préprio reconhecimento
legal, estudos indicam que a atuacdo psicoldgica é frequentemente acionada apenas em
situacdes-limite, como crises emocionais ou processos de terminalidade, o que reforca
sua invisibilidade institucional (Edington et al., 2021; Souza et al., 2022). Essa atuacdo
episddica enfraquece a construcdo de um cuidado longitudinal e interdisciplinar,
dificultando a consolidacao da dimensao psicolégica como parte integrante e continua
do tratamento em saude.

Em contextos de urgéncia, a pratica psicoldgica requer o uso de técnicas validadas de
intervencao em crise, como a escuta ativa, a validacdo emocional e a reorganizacéo
cognitiva (Cavalcante et al., 2024). De modo complementar, nos cuidados paliativos,
o profissional de psicologia desempenha papel essencial no manejo do sofrimento
existencial, na mediacdo da comunicacdo entre equipe, paciente e familia e no
suporte as decisdes dificeis, contribuindo para que a terminalidade seja vivida com
maior dignidade (Sales & Rocha, 2025). Pesquisas recentes reforcam a relevancia da
comunicacao empdtica e do suporte emocional nos cuidados paliativos, principios
que também orientam a pratica psicolégica nessa esfera (Rocha & Ferreira, 2025;
Sousa et al., 2025).

Adicionalmente, a falta de clareza sobre o papel do psicélogo hospitalar também se
relaciona a fragilidade na divulgacdo de suas competéncias especificas e a insuficiéncia
de formacdo continuada acerca dos fundamentos técnicos e éticos da Psicologia da
Saude (Souza et al., 2024). Quando a atuacao psicoldgica é percebida como “intangivel”
ou excessivamente “subjetiva”, abre-se espaco para que outros profissionais assumam
fungdes como a escuta, o acolhimento ou 0 manejo emocional, muitas vezes sem preparo
adequado (Castro & Bornholdt, 2004). Essa sobreposicao de praticas dilui a identidade da
Psicologia Hospitalar e aumenta o risco clinico, uma vez que praticas complexas podem
ser executadas sem o embasamento técnico-cientifico necessario, comprometendo a
legitimidade do cuidado psicolégico no contexto hospitalar.

Para reverter a fragilizacdao da legitimidade e garantir a seguranca do cuidado, a
consolidacdo da identidade e da relevancia do psicélogo exige seu posicionamento como
profissional que integra o cuidado a saude em sua totalidade, considerando o paciente,
os cuidadores, os familiares e os demais membros da equipe. Essa visdo sistémica é
indispensdvel, mas esbarra em entraves substanciais no cotidiano hospitalar. Tal situacdo
evidencia a inviabilidade pratica dessa proposta tedrica e a dificuldade em sua efetivacdo
(Costa, 2024; Dandan et al., 2024).

Em sintese, o sofrimento do paciente hospitalizado ultrapassa a dor fisica, envolvendo
emocodes intensas como medo, angustia, inseguranca e luto antecipatério
(Edington et al., 2021). Quando essas vivéncias ndo sao devidamente reconhecidas
e acolhidas, ha impacto direto na adesdo ao tratamento e na dinamica familiar.
A relevancia da Psicologia Hospitalar esta solidificada por seu papel crucial no suporte
emocional, na prevencdo de complicacbes clinicas e na promocéo da integralidade do
cuidado em equipes multiprofissionais. No entanto, sua insercdo efetiva no campo
permanece criticamente limitada. Essa lacuna compromete diretamente a qualidade
do suporte oferecido e, por consequéncia, a consolidacdo de um cuidado integral
(Stewart et al., 2023).
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TECNICAS DE INTERVENGAO DO PSICOLOGO HOSPITALAR EM
DOENGAS CRONICAS: RESULTADOS E REFLEXOES

A elevada demanda por atendimentos psicolégicos em ambientes hospitalares
reflete a complexidade emocional do processo de hospitalizacdo, sobretudo em
pacientes com doencas cronicas. Para muitos, a internacdao é vivida como uma
experiéncia invasiva, marcada pela perda de autonomia e pela ruptura com o cotidiano
(Gioia-Martins, 2012/2023). Nesse cenario, a postura do psicélogo deve transcender
a empatia, assumindo também a funcdo de tensionar a légica medicalizante, que
frequentemente reduz o sofrimento a dimensdo bioldgica. Sua atuacao visa resgatar a
subjetividade no cuidado, oferecendo uma escuta qualificada que, a0 mesmo tempo em
que dialoga com protocolos técnicos, reafirma a dimensdao humanizadora da Psicologia
Hospitalar (Gomes et al., 2024). Além disso, é dever ético do psicdlogo promover praticas
humanizadas entre os demais profissionais da equipe, contribuindo para um ambiente
hospitalar menos impessoal e mais centrado no sujeito (Edington et al., 2021).

A atuacdo do psicologo em doencas cronicas abrange desde a promocao da adeséo
ao tratamento até o manejo do sofrimento e a mobilizacdo de recursos internos e
sociais (CFP, 2019). Suas intervencodes incluem escuta terapéutica, psicoeducacao,
incentivo a mudanca de comportamentos de risco e apoio em situacdes de crise
(Alves et al., 2019). Apesar da diversidade de estratégias, a literatura ainda aponta
lacunas metodoldgicas quanto a eficacia dessas praticas, que permanecem, em
grande parte, a descricbes qualitativas e relatos de experiéncia. Esse cenario
evidencia a necessidade de estudos que mensurem resultados clinicos concretos,
fortalecendo a legitimidade da Psicologia Hospitalar como uma pratica baseada em
evidéncias (Religioni et al., 2025).

O ponto de partida da intervencao é a avaliacao psicossocial ampla, que considera
a singularidade do paciente, suas crencas, modos de enfrentamento, estrutura
de suporte e histérico de adoecimento. Essas etapas fornecem informacoes
fundamentais sobre o funcionamento psiquico do paciente e sua vivéncia diante da
doenca, mesmo quando o diagndstico ainda nao é conclusivo. A escuta especializada
possibilita a elaboracdo de estratégias interventivas ajustadas a realidade clinica e
emocional do paciente. Contudo, para que essa etapa alcance pleno rigor técnico e
comparabilidade entre contextos, é indispensavel o uso de instrumentos validados.
A auséncia desses recursos em muitos servicos compromete a comparabilidade dos
resultados e dificulta a consolidacao de boas praticas baseadas em evidéncias (Silva
et al., 2019; Simonetti, 2004).

Entre os contextos clinicos, destaca-se o paciente oncoldgico, cujo cuidado requer
sensibilidade aos aspectos emocionais e relacionais do tratamento. O psicélogo contribui
junto a equipe multiprofissional no fortalecimento de estratégias de enfrentamento e
na orientacao familiar (Ferreira et al., 2007). Entretanto, a integracdo entre Psicologia e
Oncologiaainda enfrenta entraves institucionais, poia a efetividade da atuacao psicologica
depende, em grande parte, da abertura e do reconhecimento por parte da equipe. Essa
limitacdo pode comprometer a efetividade das intervengdes e restringir a inclusao do
cuidado psicolégico nos planos terapéuticos integrados.

A auséncia de integracao entre as dimensdes bioldgicas e psicoldgicas reduz a
qualidade do cuidado e perpetua uma légica fragmentada de tratamento, centrada na
doenca em detrimento do sujeito. O manejo eficaz de doencas cronicas e complexas
requer a incorporacao sistematica de intervencdes que promovam adesao terapéutica,
autonomia e qualidade de vida. Assim, mais do que uma colaboragdo pontual, torna-
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se necessario repensar os modelos de cuidado sob uma perspectiva que reconheca o
sofrimento psiquico como componente indissocidvel do processo de adoecimento e
recuperagao (Grosso, 2025).

A escuta do psicélogo deve ser orientada por um olhar integrativo, atento tanto a
estrutura clinica quanto aos elementos simbdélicos e relacionais que permeiam o processo
de adoecimento. Nos estagios iniciais da intervencdo, muitos pacientes mobilizam
mecanismos de defesa, como a negacao do diagnostico, a resisténcia ao tratamento ou
a recusa da internacdo (Lara & Kurogi, 2022). Embora esses processos facam parte do
enfrentamento subjetivo, ainda é comum que sejam interpretados de forma patologizante
pelas equipes de saude, o que fragiliza o vinculo terapéutico e reduz a efetividade da
intervencao. Cabe ao psicodlogo ressignificar tais manifestacbes como recursos de
adaptacao, favorecendo a elaboracdo emocional e o fortalecimento da autonomia do
paciente (Bailey et al., 2024).

A assisténcia psicolégica a pessoas com doencas crOnicas envolve um trabalho
multifacetado, que incluiolevantamento do histérico clinico e emocional, aidentificacdo
de recursos adaptativos, o acolhimento das angustias, a orientacdo familiar e a
construcdo de planos terapéuticos individualizados. Ainda que relevantes, essas acoes
muitas vezes permanecem pouco sistematizadas, o que dificulta seu reconhecimento
institucional e a avaliacao de sua efetividade (Silva et al., 2019).

Nesse processo, a intervencdo junto a familia é tio relevante quanto a atuacdo direta
com o paciente. O psicélogo tem a responsabilidade de acolher os cuidadores, identificar
tensdes nos vinculos e orientar sobre os impactos emocionais e institucionais do
tratamento. O fortalecimento da triade paciente-familia—equipe possibilita a criacdo de
uma rede de cuidado mais sdélida e integrada (Aradjo et al.,, 2024; Lara & Kurogi, 2022).
Contudo, essa articulacdo ainda enfrenta barreiras institucionais e culturais, uma vez
que a participacdao do psicélogo nem sempre é reconhecida como central no processo.
Essa limitacdo reduz a legitimidade de sua atuacdo e compromete a consolidacao de um
cuidado verdadeiramente interdisciplinar.

Outro aspecto central para o sucesso terapéutico é a qualidade darelacao estabelecida
com a equipe médica. Um vinculo empatico e colaborativo entre paciente e
profissionais da salde favorece a adesdo ao tratamento, a motivacdo pessoal e
0 engajamento nas decisdes clinicas (Carvalho & Vargas, 2022). O psicélogo, nesse
cendrio, deve estar atento as dimensdes subjetivas que afetam o vinculo terapéutico
e atuar como mediador entre o discurso técnico e as necessidades emocionais do
paciente (Alves et al., 2015).

A integracdo efetiva do psicélogo a equipe multiprofissional potencializa o manejo
clinico e a troca de saberes desde o diagndstico. Contudo, essa atuacdo raramente se
concretiza, pois as hierarquias hospitalares ainda dificultam o cuidado interdisciplinar.
Essa fragmentacao, de natureza organizacional e epistemoldgica, reflete a persisténcia
do modelo biomédico, que privilegia a dimenséo organica da doenca em detrimento dos
aspectos subjetivos e relacionais. Nesse contexto, o papel do psicélogo acaba restrito a
escuta de demandas imediatas, quando poderia ampliar a compreensao do processo de
morrer, o enfrentamento da dor e a comunicacao entre pacientes, familiares e equipe
(Costa, 2024; Edington et al., 2021).

A personalizacdo do cuidado, ao considerar o paciente em sua totalidade, aspectos
emocionais, sociais e espirituais, sustenta a qualidade e a ética da intervencéo psicoldgica
hospitalar (Ferreira et al., 2007; Oliveira Neto, 2022). No entanto, a efetivacdo dessa
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proposta enfrenta obstaculos praticos, como a sobrecarga institucional, a escassez de
recursos humanos e a predominancia do paradigma biomédico. Essas barreiras dificultam
a consolidacdo de uma pratica que transcenda a teoria e se concretize em rotinas
hospitalares humanizadas.

CONSIDERAGOES FINAIS

A presente pesquisa teve como objetivo compreender a atuacao da Psicologia Hospitalar
no manejo de doencas cronicas durante a hospitalizacdo, com énfase em suas estratégias
de intervencdo e no impacto sobre o cuidado integral ao paciente. Os resultados
evidenciaram a relevancia da atuacao psicolégica na promocao do bem-estar psiquico, na
adesao ao tratamento e na humanizacao da experiéncia hospitalar, tanto para pacientes
quanto para seus familiares.

Constatou-se que o psicdlogo hospitalar exerce papel central na escuta qualificada, no
acolhimento das emocdes e na mediacdo do processo de adaptagdao ao adoecimento
cronico. Sua atuacdo transcende a esfera clinica tradicional, ao promover ressignificacdes
subjetivas e fortalecer a autonomia dos pacientes em contextos marcados por perdas
funcionais, sofrimento emocional e incertezas existenciais. Técnicas voltadas ao manejo
da ansiedade, do estresse e da depressdao mostraram-se eficazes para favorecer um
enfrentamento mais saudavel das limitacbes impostas pela enfermidade, embora os
estudos revisados indiquem a necessidade de protocolos mais sistematizados e de maior
avaliacdo empirica de resultados.

A andlise evidenciou que o processo de adoecimento croénico envolve dimensdes
complexas, fisicas, emocionais, sociais e simbdlicas, que desafiam o modelo biomédico
e demandam abordagens integradas e continuas. Nesse contexto, o cuidado psicossocial
ndo se restringe a reducédo de sintomas, mas compreende a construcdo de significados,
o fortalecimento de vinculos e a promocao da qualidade de vida, mesmo diante de
condig¢bes limitantes. Essa perspectiva reforca o potencial da Psicologia Hospitalar de
contribuir ndo apenas no nivel clinico, mas também no aprimoramento das praticas
institucionais e multiprofissionais.

Apesar da consolidacdo gradual da Psicologia Hospitalar no campo da saude,
persistem desafios a sua institucionalizacdo, como a baixa visibilidade, a atuacéo
reativa e a auséncia de reconhecimento pleno em muitas equipes. Essas dificuldades
manifestam-se, inclusive, na formacdo académica, conforme apontam estudos com
estagiarios em Psicologia Hospitalar, que revelam limitagdes estruturais e barreiras
institucionais (Gomes & Rocha, 2023). Esses aspectos evidenciam lacunas importantes
na literatura, como a escassez de pesquisas que avaliem a eficacia longitudinal das
intervencdes psicoldgicas e que investiguem, de forma comparativa, diferentes
modelos de atuacdo em contextos hospitalares.

Em termos metodoldgicos, esta pesquisa apresenta limitacdes que merecem
consideracdo. A auséncia de andlise empirica direta e a dependéncia exclusiva
de plataformas virtuais podem ter restringido o escopo das fontes consultadas,
excluindo a literatura cinzenta e experiéncias institucionais nao indexadas. Além
disso, o foco restrito ao contexto hospitalar limita a extrapolacao dos achados para
outros dispositivos de cuidado em saude.

As analises aqui apresentadas oferecem implicagcdes praticas relevantes para o campo
da Psicologia Hospitalar, ao sistematizar dimensdes essenciais da atuacao do psicélogo
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frente a cronicidade. Os resultados podem subsidiar a elaboracdo de protocolos de
intervencao psicolégica, planos de cuidado integrados e estratégias de formacao
profissional voltadas a atuacdo hospitalar. Adicionalmente, o estudo contribui para
fortalecer a identidade e a legitimidade do psicélogo hospitalar, evidenciando
seu impacto na adesao terapéutica, no bem-estar emocional e na humanizacdo
da hospitalizacao. Esses achados reforcam o papel estratégico do psicélogo como
mediador entre paciente, equipe e instituicdo, promovendo praticas que ampliam o
alcance e a qualidade da assisténcia em saude.

Recomenda-se que futuras investigacdes aprofundem o impacto das intervengbes
psicolégicas nas diferentes fases do tratamento de doencas crénicas, considerando
variaveis como tempo de diagnéstico, idade, suporte social, espiritualidade/religiosidade,
e adesdo terapéutica. Estudos qualitativos com pacientes, familiares e profissionais
de saude também podem ampliar a compreensao dos sentidos atribuidos ao cuidado
psicoldgico e dos desafios enfrentados na pratica interprofissional.

Por fim, reafirma-se que a Psicologia Hospitalar constitui um componente estratégico
e indispensavel no cuidado em saude frente as doencas cronicas. Sua inser¢do plena
e qualificada nas equipes assistenciais tem o potencial de ampliar o alcance da
assisténcia, humanizar os processos de hospitalizacao e contribuir efetivamente para
a construcao de um cuidado centrado na pessoa. No entanto, a literatura revisada
evidencia que sua presenca ainda é marcada por baixa visibilidade institucional e por
uma atuacdao predominantemente reativa, o que relativiza sua indispensabilidade
em determinados contextos e intensifica a urgéncia de estratégias voltadas a
valorizacao, consolidacdo e expansao desse campo no cenario hospitalar brasileiro.
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