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RESUMO

A escuta ativa e a empatia sao fundamentais na relagdo profissional de
saude e paciente. Estudos evidenciam que o sucesso ou fracasso no
processo de cuidado, no que diz respeito a adesdo as recomendacoes
profissionais e resultados clinicos, satisfacado e comprometimento do
paciente com o tratamento, qualidade das informagdes coletadas,
honestidade na comunicacdo, dentre outros podem estar diretamente
relacionados a estas habilidades, que podem ser desenvolvidas ao longo da
formacdo profissional em saude. Este artigo, a partir dos conceitos de
escuta ativa e empatia, abordara a conexao entre elas e sua importancia no
processo de cuidado.
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ABSTRACT

Active listening and empathy are fundamental in the health professional and
patient relationship. Studies show that success or failure in the care process,
with regard to adherence to professional recommendations and clinical
results, patient satisfaction and commitment to treatment, quality of
information collected, honesty in communication, among others, can be
directly related to these skills, which can be developed throughout the

Atas de Ciéncias da Saude, Sdo Paulo, Vol. 9, pag. 41-51, JAN-DEZ 2020.



42 A Escuta Ativa como Condicao de Emergéncia da Empatia no Contexto do Cuidado em
Saulde.
Manoela Malta e Elaine Dias do Carmo

professional training in health. This article, based on the concepts of active
listening and empathy, will address the connection between them and their
importance in the care process.

Key-words: active listening; empathy; professional-patient relationship.
1.INTRODUCAO

“Muito obrigada, doutora. Eu me sinto muito melhor depois da nossa
conversa.” Como profissionais de saude, muitas vezes, ouvimos essa fala.
Em diversas ocasides, essa declaracao surge apds um longo periodo de
escuta permeada por atencao plena, perguntas que tem como objetivo nos
ajudar a entender melhor os sentimentos e preocupacdes do paciente, ou,
simplesmente, sinais ndo verbais de interesse e presenca. Essa é a maior
licdo sobre escuta ativa que temos: o suspiro aliviado, o choro que flui livre
e encontra certa calmaria ao final, as conclusdes construidas pelo proéprio
falante através da facilitacdo de um ouvido atento e livre de julgamentos,
gue nao interrompe, que ndo assume saber o final da histdria, que nao se
apressa para “resolver o problema”. Esses sdao alguns dos sinais de que a
escuta ativa se faz presente e cumpre o seu papel de acolhimento e de
sustentar um espaco emocional seguro do qual emerge a confianca entre
paciente e profissional, que assegura a liberdade de ser quem é e, ao final,
possibilita a vivéncia da empatia que comporta todas as humanidades.

Neste artigo, exploraremos inicialmente o conceito de escuta ativa,
compartilharemos um breve panorama atual de como essa habilidade se
encontra presente nas interacdes entre profissionais de saude, sua
importancia para um processo de cuidado bem sucedido e as consequéncias
da auséncia de escuta ativa no encontro entre profissionais de saude e
pacientes. Em seguida, traremos uma reflexao sobre o conceito de empatia,
sua importancia nos encontros entre profissionais de salde e seus pacientes
e, finalmente, a conexao entre escuta ativa e empatia.

2. CONSIDERAGCOES GERAIS

Etimologicamente, o termo escutar se diferencia da palavra ouvir por
combinar, em sua composicdo, o componente auricula, que quer dizer
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orelha, e o verbo inclinare trazendo, portanto a ideia de que o ato de escutar
é um gesto intencional de prestar atencao a algo. Diferente disso, o ato de
ouvir seria um processo bioldgico acionado pelo estimulo do som. Diante
disso, entendemos que a escuta tem um componente intencional, uma
decisao de colocar a atencdao em algo. Jahromi et al. (2016) explica que
escutar vai além de um processo de ouvir, sendo, na verdade, uma questao
de atitude e, ainda, um processo mental e emocionall. Ao discutir
especificamente o conceito de escuta ativa, Bauer et al. (2010) destaca que
essa requer uma escuta ndao apenas do conteldo, mas das intencdes e
sentimentos do falante?.

Gonzalez (2009) destaca a escuta ativa como sendo o nivel mais alto e
efetivo de escuta. Para o autor, trata-se de uma habilidade de alto nivel que
permite uma comunicacdo mais efetiva3. Weger et al. (2010) defende que
escuta ativa esta baseada num direcionamento de atencdo plena ao que o
falante esta dizendo, escutando cuidadosamente, ao mesmo tempo em que
nao interrompe seu interlocutor e demonstra total interesse®.

Assim, levando em conta nao apenas as definicdes da literatura, mas nossa
prépria experiéncia profissional, consideramos que a Escuta Ativa é um ato
intencional de atencao plena que sustenta um espaco emocionalmente
acolhedor e livre de julgamentos, no qual a pessoa que fala pode escutar
melhor a si mesma através de quem a escuta. Nos referimos, portanto, a
capacidade de estar completamente presente no encontro com o falante,
demonstrando interesse genuino por sua histéria e garantindo seu espaco
de fala sem interrupgoes.

Ainda que o tema da importéancia da escuta nas relacdes entre profissionais
de salude e pacientes seja recorrente em aulas, discussoes, e literatura, nos
deparamos com alguns dados de estudos que nos revelam ndo apenas uma
fragilidade dessa habilidade, mas falhas na autopercepcao por parte de uma
parcela de profissionais de saude em relacdo as suas proprias habilidades
de escuta.

De acordo com Lipkin (1996), um médico realiza, em média, entre 160.000
e 300.000 entrevistas ao longo de sua carreira. O autor ressalta que isso
torna a entrevista clinica o procedimento mais realizado na clinica médica5.
Ao abordar o papel da escuta ativa nos encontros entre médicos e pacientes,
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Fassaert et. al. (2010) defendem que a escuta ativa é um pré-requisito para
um encontro bem-sucedido no ambito do cuidado em saude. De acordo com
esses autores, a escuta ativa tem um potencial valor terapéutico,
especialmente naquelas situacdes que ndo requerem intervencao meédica®.

Calhoun e Rider (2008) mostraram que os estudantes de medicina tinham
uma predisposicao maior a fornecer informacdes, do que escutar, coletar
informagdes e engajar-se suficientemente no encontro com seus pacientes
para entender suas perspectivas e as de suas familias’.

Em 2018, Marcia Frellik, uma jornalista dedicada ao campo da saulde,
reportou os resultados de uma pesquisa feita pelo site Medscape que aplicou
um questionario com o objetivo de verificar a percepcao de profissionais da
medicina e da enfermagem sobre suas proprias habilidades de escuta com
seus pacientes. Os resultados desse questionario mostraram que 89% dos
enfermeiros e 87% dos médicos se consideravam bons ouvintes. Os
resultados tiveram alguma variacao dependendo da especialidade, mas
foram consistentemente altos: no campo da saude mental, 96% dos
profissionais consideraram a si mesmos como altamente habilidosos na
escuta dos pacientes e, no campo do cuidado intensivo, 87% demonstraram
a mesma opinido sobre si mesmoss?.

Curiosamente, um estudo publicado por Ospina et al. (2019) mostrou uma
realidade diferente. Durante esse estudo, foram analisadas as gravacoes de
112 encontros clinicos entre médicos e pacientes de diferentes instituicoes.
A anadlise das gravagdoes mostrou que os profissionais interromperam os
pacientes em 67% dos encontros gravados e que a média de tempo em que
0os médicos ouviam os pacientes antes de interrompé-los era de 11
segundos. Embora profissionais de saude das diferentes areas justifiqguem
a escassez da escuta por razoes como tempo reduzido para as consultas e
excesso de pacientes, a realidade é que a falta ou presenca da escuta ativa
é um fator crucial para o sucesso ou fracasso do processo de cuidado, no
que diz respeito a erros médicos, satisfacdo e comprometimento do
paciente com o tratamento, qualidade das informagdes coletadas,
honestidade na comunicagao, dentre outros®.

Os estudos de Leonard et al. (2004), Lingered et al. (2004) e Woolf et al.
(2004) indicam que comunicacao ineficaz entre profissionais de saude é
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uma das principais causas de erros médicos e dano ao paciente. Em 2005,
uma analise dos relatérios da Joint Commission revelou que falhas na
comunicacdo estavam na base de 70% dos eventos sentinelas!®11.12,13,

Estudo publicado por Davis et al.(2002) sugere que quando um profissional
de saude escuta o0s pacientes, isso pode proporcionar maior
comprometimento com o tratamento e satisfacdao do paciente, e os
profissionais de saude se tornam menos propicios a processos judiciais
relacionados a negligéncial4.

Stewart et al. (1995) perceberam que quando pacientes sao encorajados
pelos profissionais de saude a completar a declaracao de suas preocupacoes
e queixas, eles se sentiram nao apenas mais confortaveis com o
relacionamento estabelecido com o profissional como, também, foram
capazes de compartilhar informacdes mais ricas e importantes sobre seu
estado de saude!®. Por outro lado, Boudreau et al. (2008) relatam que ao
se depararem com maus ouvintes, os pacientes respondem com algumas
estratégias que podem trazer ainda mais complicacoes para o processo de
cuidado como, por exemplo, exagerar intencionalmente nos sintomas no
intuito de gerar um sentido de urgéncia no profissional de saude e
conseguirem ser ouvidos. Para esses autores, estratégias de comunicacao
como essa podem estar refletindo em colapso no processo comunicativo
durante uma visita médica?®.

Haley et al. (2017) investigaram o relacionamento entre escuta ativa,
consciéncia de si mesmo, empatia e cuidado centrado no paciente em
estudantes de enfermagem. O estudo mostrou que a escuta ativa estava
altamente associada com empatia e que a empatia estava diretamente
associada com o cuidado centrado no pacientel’.

Ao definir empatia em relacdo a profissionais de saude, Hojat (2013) se
refere a um atributo cognitivo que possibilita ao profissional a compreensao
das preocupacgoes, experiéncias e perspectivas do paciente, aliado a
habilidade de comunicar essa compreensdo!®. Hegazi e Wilson (2013)
sugerem que a empatia no ambito do cuidado de saude é a “ferramenta
mais poderosa” disponivel, enquanto Stepien e Baernstein (2006) defendem
gue a empatia pode influenciar significativamente nao apenas a satisfacao
do paciente, mas a adesao as recomendacdes médicas e os resultados

Atas de Ciéncias da Saude, Sdo Paulo, Vol. 9, pag. 41-51, JAN-DEZ 2020.
45



46 A Escuta Ativa como Condicao de Emergéncia da Empatia no Contexto do Cuidado em
Saulde.
Manoela Malta e Elaine Dias do Carmo

clinicost® 20,

Hirsh (2007) define empatia como sendo “[...] uma experiéncia emocional
entre um observador e um sujeito em que o observador, baseado em pistas
visuais e auditivas, identifica e experimenta estado emocional do sujeito”
(grifo nosso)?!. No ambito da empatia, uma confusdo conceitual comum
estd na equiparacdo desse conceito com o de simpatia. Essa diferenca é
muito bem explorada pelos autores Hirsh (2007) e Brown (2012). O
primeiro autor esclarece essa diferenca dizendo que “a simpatia € uma
declaracao de preocupacao emocional, enquanto a empatia é um reflexo da
compreensdo emocional”?1:22,

Alinhada com essa diferenciacao, Brown (2018), em seu livro Dare to Lead,
diferencia simpatia de empatia defendendo que simpatia é sentir pelo outro
(“eu sinto muito pelo que vocé esta passando” - declaragao de preocupacao
emocional) e empatia é sentir com o outro (“eu sinto essa dor com vocé” -
reflexo de compreensao emocional). A autora explica que a empatia se faz
presente quando somos capazes de nos conectarmos com o sentimento do
outro e ndo com a experiéncia que o outro esta vivenciando?3.

Assim, para alguém pode parecer absurdo que uma pessoa sofra
profundamente porque perdeu um Onibus. O senso de absurdo nesse
exemplo acontece pela conexdo com a experiéncia e ndao com o sentimento
experimentado por aquele que sofre. Entretanto, a emergéncia da empatia
serd possibilitada quando o que escuta assume uma atitude de curiosidade
e interesse genuino pelos sentimentos que o falante experimenta. Ao
investigar os sentimentos do outro, é possivel descobrir que ele pode estar
experienciando, por exemplo, medo ou sentimento de fracasso. Ao
esclarecer os sentimentos experienciados pelo falante, o que escuta avanca
um passo mais em direcdo ao verdadeiro sentimento de empatia que é
possivel ao conectar-se aos seus proprios sentimentos de medo e fracasso
experimentados em algum momento de sua vida. Nesse momento, aquele
que escuta é capaz de sentir com o falante e demonstrar verdadeira
empatia.

Diante disso, entendemos a escuta ativa como sendo o caminho que nos
conduz a compreensao dos sentimentos do outro e a busca pela conexao
com esses sentimentos dentro de nés mesmos para que possamos, assim,
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demonstrar verdadeira empatia, sentindo com o outro (e nao pelo outro).
A escuta ativa que nos leva a experiéncia de empatia, entretanto, sé é
possivel onde existe atencao plena (estar completamente presente no
momento presente), quando se sustenta um espaco livre de julgamentos,
emocionalmente acolhedor para o outro e permeado de interesse genuino.

Estar em estado de atencao plena significa direcionar completamente a
atencao para o falante, desprendendo-se de quaisquer distracdoes que
possam nos desconectar do momento presente. Praticas de Mindfulness tém
sido descritas na literatura como um bom recurso para nos ajudar a manter
a atencao plena no momento presente. Keng (2011) aponta a consciéncia
e a aceitacao do momento presente sem julgamento como sendo os dois
elementos fundamentais da Mindfulness. Esses sao, seguramente, dois
elementos cruciais ndo apenas para manter o ouvinte enraizado no
momento presente da escuta, mas para criar um ambiente emocionalmente
seguro para o falante?4,

Definimos o nao julgamento como a nao avaliacdo de algo como bom ou
ruim, certo ou errado. No contexto da escuta ativa, isso significa a aceitacao
e a validacao dos sentimentos do paciente e de seus familiares como sendo
0 que sao, tal qual sdo descritos e comunicados pelo falante. Ao nao julgar,
abrimos um espaco de acolhimento emocional, no qual o falante se sente
validado e a relacao de confianga com o profissional se fortalece.

Finalmente, para que sejamos capazes de compreender quais sao
exatamente os sentimentos e preocupacdes vivenciados pelo falante, é
necessario assumir uma postura de interesse genuino e e de curiosidade.
Brown (2018) ressalta a importancia da curiosidade como sendo crucial para
ajudar-nos a se conectar com o sentimento do outro. Fazer perguntas, pedir
gue o outro fale mais sobre isso ou que nos ajude a entender melhor sao
formas de mergulhar no universo, nhem sempre suave dos sentimentos.
Assim sendo, falamos em escutar para entender e ndo para responder?3,

No inicio desse artigo, mencionamos o estudo que apontou a tendéncia de
profissionais de saude em fornecer informacao mais do que coletar dados,
além do curto periodo de escuta antes de interromper o paciente. Esses
sao, seguramente, comportamentos motivados pela necessidade de
responder. Enquanto escutar para responder nos encerra em uma postura
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de desconexdao, escutar para entender nos aproxima do falante e,
finalmente, nos conduz a nos conectarmos com noOssos proprios
sentimentos que, eventualmente, sao compartilhados com aquele que
sofre. E é nesse ponto que somos capazes de sentir e demonstrar
verdadeira empatia: é quando, segundo Hirsh (2007) experimentamos o
estado emocional do sujeito e sentimos com ele e nao por ele, como explica
Brown (2018)21:23,

3.CONSIDERAGOES FINAIS

O grande desafio que vemos no processo de escuta ativa é o fato de que
ele convoca o que escuta para um lugar de possivel exposicao emocional,
risco e incerteza, e o sentimento gerado por essa experiéncia é descrito por
Brown (2012) como vulnerabilidade??. Embora o senso comum entenda
vulnerabilidade como sinbnimo de fragilidade, a autora traz uma
perspectiva distinta e explica que vulnerabilidade é, na realidade, o berco
da coragem, da conexao emocional, da inovacao, dentre outras
preciosidades que perseguimos na vida. Embora situacdbes como expor
sentimentos, falar em publico ou defender uma opinido diferente diante de
um grupo sejam considerados atos de coragem, eles sdo, também,
situacodes de risco, exposicao emocional e incerteza, logo, sao cenarios de
vulnerabilidade que ¢é, de fato, um sentimento gerador de grandes
desconfortos.

O fato aqui ndo é decidir ou ndo ser vulneravel no processo de escuta ativa.
Estar diante de alguém que compartilha sua dor e exige de nds que nos
conectemos com a nossa propria dor para sermos capazes de demonstrar
empatia, serd, de qualquer modo, uma experiéncia de vulnerabilidade e,
sem ela, a escuta ativa e, Ilogo, a empatia, nao serao
possiveis. Portanto, a aceitacao da experiéncia de vulnerabilidade é o que
podera diferenciar um profissional que assume uma posicdo de interesse
genuino, escuta ativamente, pede para o paciente falar mais, checa se
compreendeu ou ndo as informacdes compartilhadas e conecta-se com
seu paciente ndo apenas cognitivamente, mas emocionalmente, do
profissional que assume uma postura diferente disso, mantendo a si mesmo
distanciado e desconectado do seu paciente. E a aceitacdo de que, sim, o
processo de escuta ativa que conduz a empatia trard desconforto, exigira
exposicao emocional, riscos e incertezas, mas que, ainda assim, a decisao

Atas de Ciéncias da Saude, Sdo Paulo, Vol. 9, pag. 41-51, JAN-DEZ 2020.
48



49

A Escuta Ativa como Condicao de Emergéncia da Empatia no Contexto do Cuidado em
Saulde.
Manoela Malta e Elaine Dias do Carmo

é estar completamente imerso nesse encontro.
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