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Resumo

A neuropsicologia aplicada em contexto hospitalar, especialidade emergente da Psicologia tem se mostrado extremamente
relevante em estudos recentes, uma vez que as possibilidades de atuacdo permeiam desde fases iniciais de tratamentos
cirdrgicos, a partir de avaliagdes cognitivas funcionais, até etapas posteriores, chegando ao processo de reabilitacédo
neuropsicoldgica. Apesar disso, carece de dados mais detalhados sobre as particularidades dessa atuagio junto a equipe
interprofissional. Nesse sentido, o objetivo desse estudo foi descrever a percepgdo de neuropsicélogos e profissionais da
salide que atuam em equipes hospitalares sobre a neuropsicologia hospitalar. Trata-se de um estudo exploratério de
abordagem qualitativa, conforme os critérios de analise da fenomenologia semiédtica. Participaram 21 profissionais de
hospitais da regido sudeste do Brasil (nove neuropsic6logos e 12 profissionais de especialidades diversas da area da sadde)
que responderam a uma entrevista semiestruturada por videoconferéncia. Os resultados revelaram nove diferentes temas:
“A entrada no contexto hospitalar”, “Desconhecimento da area versus Valorizagdo”, “Atribuicdes da é&rea da
neuropsicologia no hospital”, “Entraves financeiros”, “Processos formativos”, “Divergéncia de fungdes”, Relevancia
versus Custos”, “Interacdo entre profissionais de diferentes especialidades” e “Conhecimento sobre as atribui¢does do
neuropsicologo”. A discussdo dos resultados pontua o desconhecimento, por parte dos profissionais da satde, das
possibilidades de contribuicdo da neuropsicologia hospitalar como um limitador para a insercdo de profissionais nesse
campo, assim como uma fragilidade na interprofissionalidade, evidenciada pela comunicacio deficitaria entre os membros
das equipes. Conclui-se que tais achados expdem a necessidade de se repensar os processos formativos em satde e no
campo da psicologia, além de indicar a necessidade de que novos estudos explorem campos da neuropsicologia que vao
além do tradicional contexto clinico.
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Resumen

La neuropsicologia aplicada en el contexto hospitalario, una especialidad emergente de la Psicologia ha demostrado ser
extremadamente relevante en estudios recientes, ya que las posibilidades de intervencion abarcan desde las primeras etapas
de tratamientos quirdrgicos, a través de evaluaciones cognitivas funcionales, hasta etapas posteriores que llegan al proceso
de rehabilitacion neuropsicoldgica. A pesar de ello, falta disponer de datos mas detallados sobre las particularidades de esta
labor en el equipo interprofesional. En este sentido, el objetivo de este estudio fue describir la percepcion de
neuropsicdlogos y profesionales de la salud que trabajan en equipos hospitalarios sobre la neuropsicologia hospitalaria. Se
trata de un estudio exploratorio con enfoque cualitativo, conforme a los criterios de analisis de la fenomenologia semiética.
Participaron 21 profesionales de hospitales en la regién sudeste de Brasil (nueve neuropsic6logos y 12 profesionales de
diversas especialidades en el ambito de la salud) que respondieron a una entrevista semiestructurada por videoconferencia.
Los resultados revelaron nueve temas diferentes: "Inmersion en el contexto hospitalario”, "Desconocimiento del campo
frente a la Valoracion”, "Funciones atribuidas a la neuropsicologia en el hospital”, "Limitaciones financieras", "Procesos de
formacion”, "Divergencia de funciones”, "Relevancia versus Costos", "Interaccion entre profesionales de diferentes
especialidades" y "Conocimiento sobre las atribuciones del neuropsicélogo”. La discusiéon de los resultados resalta el
desconocimiento por parte de los profesionales de la salud acerca de las posibles contribuciones de la neuropsicologia
hospitalaria, lo cual limita la incorporacion de profesionales en este campo, asi como una debilidad en la
interprofesionalidad, evidenciada por una comunicacion deficiente entre los miembros de los equipos. Se concluye que
estos hallazgos exponen la necesidad de replantear los procesos de formacién en salud y en el &mbito de la psicologia,
ademas de sefialar la importancia de que nuevos estudios exploren campos de la neuropsicologia que trasciendan el
contexto clinico tradicional.

Palabras clave: neuropsicologia, neurocirugia, ambiente hospitalario, interprofesionalidad, fenomenologia.

Résumé

La neuropsychologie appliquée en contexte hospitalier, une spécialité émergente de la psychologie s'est avérée
extrémement pertinente dans des études récentes, car les possibilités d'intervention vont de la phase initiale des traitements
chirurgicaux, a partir d'évaluations cognitives fonctionnelles, jusqu'aux étapes ultérieures, atteignant le processus de
réhabilitation neuropsychologique. Cependant, il manque des données plus détaillées sur les particularités de cette
intervention au sein de I'équipe interprofessionnelle. Dans cette optique, I'objectif de cette étude était de décrire la
perception des neuropsychologues et des professionnels de la santé travaillant au sein d'équipes hospitalieres concernant la
neuropsychologie hospitaliére. Il s'agit d'une étude exploratoire de nature qualitative, selon les critéres d'analyse de la
phénoménologie sémiotique. Vingt et un professionnels d'hdpitaux de la région du Sud-Est du Brésil ont participé (neuf
neuropsychologues et douze professionnels de diverses spécialités médicales) qui ont répondu a une entrevue semi-
structurée par vidéoconférence. Les résultats ont révélé neuf themes différents : « L'entrée dans le contexte hospitalier », «
Méconnaissance du domaine versus Valorisation », « Attributions de la neuropsychologie a I'hopital », « Obstacles
financiers », « Processus de formation », « Divergence des fonctions », « Pertinence versus Colts », « Interaction entre
professionnels de différentes spécialités » et « Connaissance des attributions du neuropsychologue ». La discussion des
résultats souligne le manque de connaissance, de la part des professionnels de la santé, des possibilités de contribution de la
neuropsychologie hospitaliére, ce qui limite I'intégration des professionnels dans ce domaine, ainsi qu'une fragilité dans
I'interprofessionnalité, mise en évidence par une communication déficiente entre les membres des équipes. En conclusion,
ces constatations mettent en lumieére la nécessité de reconsidérer les processus de formation en santé et dans le domaine de
la psychologie, ainsi que la nécessité pour de nouvelles études d'explorer des domaines de la neuropsychologie allant au-
dela du contexte clinique traditionnel.

Mots-clés : neuropsychologie, neurochirurgie, environnement hospitalier, interprofessionnalité, phénoménologie.

Abstract

Neuropsychology applied in a hospital context, an emerging expertise of Psychology has been extremely relevant in recent
studies, since the possibilities of action permeate from early stages of surgical procedures, from functional cognitive
assessments, to later stages, reaching the neuropsychological rehabilitation process. Despite this, there is a lack of more
detailed data on the particularities of this work with the interprofessional staff. In this sense, this study aimed to describe
the perception of neuropsychologists and healthcare professionals who work in hospital teams about hospital
neuropsychology. This is an exploratory study with a qualitative approach, according to the analysis criteria of semiotic
phenomenology. Twenty-one professionals from hospitals in the southeast region of Brazil participated (nine
neuropsychologists and twelve professionals from different specialties in the healthcare area), who responded to a semi-
structured interview via video conference. The results revealed nine different themes: “Hospital scenario entrance”,
“Ignorance of the area versus Appreciation”, “Attributions of the neuropsychology in the hospital”, “Financial obstacles”,
“Training processes”, “Divergence of functions”, “Relevance versus Costs”, “Interaction between professionals from
different specialties” and “Knowledge about the neuropsychologist's attributions”. The discussion of the results points out
the lack of knowledge from healthcare professionals, of the possibilities of the contribution of hospital neuropsychology as
a limiting factor for the insertion of professionals in this field, as well as fragility in interprofessionality, evidenced by the
deficient communication between team members. It is concluded that these findings expose the need to rethink training
processes in the field of healthcare and psychology, in addition to indicate the need for further studies to explore
neuropsychology fields that go beyond the traditional clinical context.

Keywords: neuropsychology, neurosurgery, hospital setting, interprofessionality, phenomenology.

1. INTRODUCAO

Desde 1941, com Alexander Romanovich Luria e seu
trabalho no hospital de base em neurocirurgia com os feridos
da 2% Guerra Mundial, a neuropsicologia se aproxima do
contexto hospitalar. As tarefas desempenhadas por Luria
nesse periodo, envolvendo a reabilitacdo de soldados com
traumatismos cranioencefalicos e o desenvolvimento de

Revista Neuropsicologia Latinoamericana (2023), 15(2), 42-51
43

métodos diagndsticos para essas lesGes cerebrais, foram
fundamentais ao fornecer contribuicBes sobre avaliagdo e
reabilitacdo neuropsicoldgicas (Hazin et al., 2010).

A avaliagdo neuropsicoldgica é considerada hoje um
procedimento fundamental, que visa investigar e esclarecer
questdes  relacionadas ao  funcionamento  cognitivo,
comportamental e emocional de pacientes (Malloy-Diniz et
al., 2016). A partir da utilizacdo de testes psicométricos
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padronizados, escalas, questionarios, observacdes e entrevista
clinica, o neuropsicélogo é capaz de fornecer informacoes
acerca da natureza e do grau de diversos quadros psiquiatricos
e neurolégicos, direcionando 0 processo interventivo,
conhecido como reabilitagdo neuropsicolégica (Miotto, 2012).

O treino cognitivo e as estratégias compensatorias
sdo as técnicas mais conhecidas em se tratando do processo
de reabilitacdo, que visa remediar, compensar ou minimizar
déficits cognitivos e distdrbios motores, emocionais e
comportamentais de pacientes com comprometimentos ou
lesbes cerebrais. Com isso, a intervengdo acontece
considerando as potencialidades do paciente e almejando uma
maior qualidade de vida (Miotto, 2012).

O campo da neuropsicologia engloba atuacdes em
diversos contextos especificos, como nas é&reas judicial,
educacional, clinica e hospitalar (Miotto, 2012). Entretanto,
Wajman (2021) identificou que ndo existem dados atualizados
sobre a quantidade de psicdlogos, tampouco de
neuropsicologos, atuantes em cada area ou nos setores publico
e privado no Brasil.

Embora os primérdios da neuropsicologia aplicada
tenham sido em contexto neurocirdrgico, com Luria e seu
trabalho com os feridos de guerra, atualmente esse contexto
se mostra pouco explorado, caracterizando-se como uma
especialidade ainda emergente na Psicologia (Stranjalis &
Liouta, 2018). Portanto, visto como um campo atual e em
ascensdo, o trabalho do neuropsicélogo nos hospitais carece
de maiores discussdes em literaturas nacional e internacional.
Em estudo realizado em um hospital na Espanha por Luna-
Lario et al. (2014), discutiu-se que apesar do ndmero de
neuropsicologos ter aumentado consideravelmente nos
altimos anos, hoje a especialidade ainda ndo esta integrada
em todos servicos de neurologia e neurocirurgia e que a
insercdo do neuropsicologo em servigos publicos de salde
ainda esta em fase de desenvolvimento.

Entretanto, a neuropsicologia pode estar presente nos
diversos setores do hospital, uma vez que “o ambiente
hospitalar propicia o atendimento ao paciente em consultas
ambulatoriais ou em unidades de internacdo (enfermaria,
pronto atendimento e unidade de terapia intensiva), assim
como entrevistas e orientacdo aos cuidadores em qualquer
uma dessas situagdes” (Adda, 2012, p.174). O neuropsicologo
¢ convocado pela equipe médica responsavel pela
investigacdo diagndstica, acompanhamento e tratamento do
paciente, principalmente quando existe uma pergunta sobre o
funcionamento cognitivo desse individuo (Kernkraut et al.,
2017). Quanto as suas atividades, o profissional especialista
em neuropsicologia podera auxiliar no processo diagnostico,
no acompanhamento do quadro, no tratamento, nos
procedimentos pré e pos-operatorios, bem como fornecendo
orientacBes sobre o retorno do paciente a suas atividades
diarias (Adda, 2012).

Portanto, € nos centros neurocirlrgicos que existe a
maior demanda de trabalho para o neuropsicologo, que pode
atuar diretamente em todas as fases do tratamento. Na etapa
pré-cirdrgica, esse profissional é responséavel por realizar a
avaliacdo cognitiva funcional, com o objetivo de descrever o
impacto de uma lesdo nas fungdes cognitivas, e auxilia no
diagnéstico diferencial. Durante a cirurgia, monitora a funcéo
cerebral durante eletroestimulagdo, com objetivo de evitar
danos as areas eloquentes. Ja na etapa pos-cirdrgica, avalia os

Revista Neuropsicologia Latinoamericana (2023), 15(2), 42-51
44

custos e beneficios do procedimento a partir de avaliagOes
sistem@ticas, verificando e descrevendo os resultados do
tratamento  neurocirdrgico. ~ Além  disso,  fornece
aconselhamento ao paciente, a familia e a equipe, norteando o
processo de reabilitagdo (Saint-Cyr, 2003; Stranjalis &
Liouta, 2018).

Dentre as particularidades da atuacdo no contexto
hospitalar e neurocirdrgico, autores enfatizam, além do fato
dos atendimentos serem realizados na beira do leito, a escolha
dos instrumentos de avaliacdo e o tempo de duracdo desse
procedimento. Devido a necessidade de decisGes rapidas para
dar prosseguimento ao tratamento do paciente que,
geralmente, permanece por um curto periodo de tempo em
internacdo, as avaliagBes neuropsicoldgicas precisam ser
realizadas em poucos dias. Com isso, 0 neuropsicologo pode
optar por protocolos de avaliagdo mais focais e flexiveis, que
se adequardo a necessidade do paciente e da equipe (Adda,
2012; Kernkraut et al., 2017).

Ja o processo de reabilitacdo neuropsicolégica
acontece, prioritariamente, em setor ambulatorial, em se
tratando dessa atuacdo em contexto hospitalar, em decorréncia
do caradter continuo e prolongado desse tratamento. A
reabilitacdo é conduzida por uma equipe interdisciplinar,
sendo essencial a complementariedade dos saberes de cada
especialidade para atender as demandas complexas que estes
profissionais se deparam (Lazar & Festa, 2007).

Stranjalis e Liouta (2018) afirmam que a atuacao do
neuropsicologo € bem estabelecida no que diz respeito ao
diagnostico de doencas neuroldgicas, mas pouco explorada no
que tange a sua participacdo em procedimentos dentro do
contexto hospitalar. Os autores enfatizam a importancia do
papel do neuropsicélogo em meio as equipes de neurocirurgia
e, para isso, abordam o papel deste profissional no manejo de
patologias neurocirurgicas, citando como as principais “lesdes
na cabeca, tumores cerebrais, epilepsia, perturbaces do
movimento, derrames hemorragicos e hidrocefalia idiopatica
de pressdo normal (iNPH)” (p. 74).

Para esses diagndsticos e tratamentos, o profissional
da neuropsicologia possui importante papel junto a equipe.
Isso porque a neuropsicologia se constitui dentro do amplo
universo da neurociéncia e, portanto, é marcada por uma forte
caracteristica interdisciplinar (Bear et al., 2002; Silva, 2020).

Contudo, enquanto o ambito interdisciplinar se
refere & integragdo de saberes, o interprofissional se refere a
integracdo de praticas (Farias et al., 2018). No contexto de
salide atual cresce, portanto, o debate a respeito do conceito
da interprofissionalidade, pautado em uma légica de
colaboracdo, interdependéncia entre as  profissOes,
flexibilizacdo de papéis e comunicacdo ativa, compreendendo
gue dessa maneira é possivel alcancar o fortalecimento do
sistema de salde, o cuidado integral e uma maior
resolutividade (Nunes et al., 2020).

Nesse sentido, a integracdo da equipe de salde
possibilita que o cuidado alcance a amplitude do sujeito, indo
além da nocdo de multidisciplinaridade, cuja atuagdo é
baseada em atendimentos independentes e carece de um
trabalho articulado entre 0s componentes da equipe. A
importancia do  trabalho  realizado por  equipes
interprofissionais é consolidada a partir do momento em que
cada profissional, com seus conhecimentos especificos,
dialoga e atua de forma conjunta e complementar com cada
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membro da equipe, familia e paciente, de modo a zelar por
uma assisténcia integral. Entretanto, apesar desse fato ser
amplamente reconhecido, é recorrente a queixa de
profissionais da salde sobre a falta de consonéncia entre a
equipe (Almeida & Afonso, 2020).

Considerando-se a atualidade do tema e a escassez de
estudos que discutam a neuropsicologia hospitalar no Brasil
em consonancia com a interprofissionalidade, objetiva-se com
a presente pesquisa descrever a percepcao de neuropsicologos
e profissionais que atuam em equipe sobre a neuropsicologia
hospitalar, de modo a compreender as possibilidades de
atuacdo do neuropsic6logo nesse contexto e a repercussdo de
suas praticas para a equipe.

2. METODO

Trata-se de um estudo exploratorio de abordagem
qualitativa (Gil, 2002), seguindo os critérios de analise da
fenomenologia semiética (Gomes, 2007). A pesquisa foi
submetida e aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade Federal do Espirito Santo (nimero do parecer:
5.265.541).

Tabela 1.
Caracterizacdo dos participantes

2.1 Participantes

A amostra do estudo foi composta por 21
profissionais atuantes em hospitais da regido sudeste do
Brasil, selecionados por amostra de conveniéncia, a partir de
busca ativa via internet e indicacBes dadas pelos proprios
entrevistados. Foram organizados dois diferentes grupos:
neuropsicélogos e profissionais de demais especialidades. O
primeiro grupo contou com nove profissionais e considerou-
se como critério de inclusdo possuir especializagdo em
neuropsicologia. Ja& o segundo grupo foi composto por 12
profissionais de diferentes especialidades da area da saude,
gue atuam ou ndo com neuropsicélogos. A Tabela 1 sumaria a
amostra final de profissionais entrevistados, considerando a
categoria profissional, o local de atuacdo (cidade e estado), o
tipo de instituicdo em que atua e o tipo de vinculo que possui
com a instituicdo. Para preservar o sigilo, os participantes
foram identificados com cddigos alfanuméricos, indicando
sua respectiva numeracao, profissao e estado em que trabalha.

Participante

Especialidade

Local de atuacdo

P1Np-SP Neuropsicologa S&o Paulo/SP
P2Np-SP Neuropsicologa S&o Paulo/SP
P3Np-SP Neuropsicologa S&o Paulo/SP
P4Np-RJ Neuropsicologa Rio de Janeiro/RJ
P5Np-RJ Neuropsicologa Rio de Janeiro/RJ
P6Np-RJ Neuropsicologo Rio de Janeiro/RJ
P7Np-RJ Neuropsicologo Rio de Janeiro/RJ
P8Np-ES Neuropsicologa Vitéria/ES
PO9RNp-SP Residente em Bauru/SP
Neuropsicologia
P10Ps-ES Psic6loga Vitoria/ES
P11Ps-ES Psic6loga Vitoria/ES
P12Ps-ES Psicéloga Vitoéria/ES

P13Nc-RJ/ES

Médico Neurocirurgido

Campos dos Goytacazes/RJ e
Cachoeiro de Itapemirim/ES

P14N-ES Médico Neurologista Vitoéria/ES
P15E-ES Enfermeira Vitéria/ES
P16E-ES Enfermeira Vitéria/ES
P17E-ES Enfermeira Vitéria/ES
P18E-SP Enfermeiro residente Bauru/SP

P19AS-ES Assistente Social Vitéria/ES
P20F-ES Fisioterapeuta Vitéria/ES
P21D-SP Cirurgid-dentista residente  Bauru/SP

Instituicdo Tipo de Vinculo
Universitaria Contrato
Universitaria Concurso
Universitaria Concurso
Publica Contrato
Plblica Contrato
Plblica Contrato
Particular Sem vinculo com a
instituicdo
Universitaria Voluntariado
Universitaria Concurso
Particular Contrato
Plblica Contrato
Publica Contrato
Plblica e Contrato
Particular
Particular Contrato
Particular Contrato
Particular Contrato
Particular Contrato
Universitaria Concurso
Particular Contrato
Particular Contrato
Universitaria Concurso

2.2 Instrumentos e procedimentos de coleta dos dados

Apos a assinatura do Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido por meio eletrdnico, o0s participantes
responderam a uma entrevista com roteiro semiestruturado,
com duracdo média de 40 minutos, por videoconferéncia. O
audio das entrevistas foi gravado, para facilitar a analise das
narrativas, e posteriormente transcrito. O roteiro continha,
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inicialmente, perguntas sobre os dados gerais do participante
e, em seguida, questbes divididas em eixos, conforme a
tematica investigada.

A entrevista semiestruturada voltada para 0s
neuropsicologos abarcou 0s seguintes eixos principais: (a)
conhecer brevemente a formacdo e o local de trabalho deste
profissional; (b) compreender as atribuicBes e as préticas
diérias deste profissional; (c) identificar os objetivos deste
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profissional dentro da sua area de atuagdo; (d) entender como
se ddo as relagbes deste profissional com sua equipe de
trabalho; (e) compreender as consideracfes deste profissional
sobre percepcdes, desafios e beneficios de atuar na area
hospitalar; e (f) espago livre caso o0 entrevistado queira
compartilhar algo a mais.

Ja os demais profissionais responderam a uma
entrevista semiestruturada com os seguintes eixos principais:
(@) conhecer brevemente a formacdo e o local de trabalho
deste profissional; (b) investigar as percepcdes e o
conhecimento deste profissional sobre o trabalho do psicdlogo
hospitalar; (c) investigar o conhecimento e as percepcdes
deste profissional sobre o trabalho do neuropsicologo; (d)
investigar o conhecimento e as percepcdes deste profissional
sobre o trabalho do neuropsicélogo no ambiente hospitalar;
(e) investigar as percepcdes gerais deste profissional sobre o
trabalho em equipe interdisciplinar; e (f) espaco livre caso o
entrevistado queira compartilhar algo a mais.

2.3 Procedimentos de analise dos dados

Os dados coletados a partir das entrevistas foram
analisados a luz da fenomenologia semiética. Esse método
oferece subsidios para uma compreensdo estrutural da
situacdo, buscando conhecer e definir um fendmeno e um
modo de relagdo circunscrito a um contexto, sendo abrangente
e transparente em suas etapas analiticas. A analise
fenomenolégica engloba procedimentos técnicos e légicos,
que orientam, respectivamente, a obtencdo e organizacao dos
dados e a articulacdo racional que conduz a analise desses
dados (Gomes, 2007; Lanigan, 1992).

O método analitico transcorreu ao longo de trés
etapas fundamentais. Na primeira, denominada descricao,
objetivou-se fazer uma apropriacdo da realidade do modo
como ela é, considerando o fato antes de qualquer analise,
sendo a descricdo do pesquisador uma transicdo entre o
discurso dos participantes e o seu discurso. Dessa forma, ap6s
uma primeira demarcacdo de unidades de sentido nas
transcricbes das entrevistas dos participantes, o conjunto
formado pelas unidades de sentido € reorganizado e separado
em partes, constituindo novas unidades de sentido,
representando a percep¢do dos profissionais enquanto um
todo. Em seguida, na segunda etapa, denominada reducdo,
buscou-se tracar um primeiro didlogo critico com a sintese
descritiva, que conduziu a construgdo da terceira etapa,
chamada interpretacdo. Nessa Ultima etapa, foi realizada uma
analise critica do fendmeno, interessando-se menos pelo
objeto percebido em experiéncia primordial, avancando,
entdo, para uma légica de abstragdo e generalizagdo do
fenbmeno (Gomes, 2007). Ressalta-se que, na anélise
fenomenoldgico-semidtica, 0s temas emergem da
reflexividade dos participantes, ndo havendo a tentativa de
enquadrar as narrativas em categorias pré-definidas (Lanigan,
1992).

3. RESULTADOS

A apresentacdo dos resultados, neste estudo, estd
dividida em duas sessbes: descricdo fenomenologica e
reducdo fenomenoldgica. A descricdo expde o fendmeno tal
qual experienciado, sem buscar explicar ou justificar a
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experiéncia relatada pelo participante, enquanto que na
reducdo had um desvelamento da estrutura do fenémeno
experienciado.

3.1 Descrigao fenomenoldgica

As percepcBes dos profissionais acerca da
neuropsicologia hospitalar revelaram nove diferentes temas,
sendo cinco emergentes das entrevistas com  0S
neuropsicologos e quatro referentes aos demais profissionais
do contexto hospitalar. Os temas sdo descritos a seguir,
acompanhados de uma ou duas falas ilustrativas e o
respectivo cédigo alfanumérico do participante.

3.1.1 Percepcdo da neuropsicologia hospitalar pelos
neuropsicologos

TEMA (1). A entrada no contexto hospitalar.

O tema abrange percepcoes relacionadas ao inicio da
atuacdo no campo hospitalar, englobando tanto a experiéncia
como uma inauguracdo de um servico antes desconhecido,
guanto como uma expansdo de uma atuacdo ja previamente
instaurada. Sdo relatadas estratégias para que se consiga
alcancar visibilidade para a area, como trabalho voluntéario e
aulas gratuitas em faculdades.

“E por isso que eu tenho dado tanta aula. Eu dou
muita aula aqui pra faculdade. Tudo gratuito. Eles me
convidam, eu vou, falo. Porque eu acho que quanto mais
pessoas souberem que existe essa atuacdo da neuropsicologia
hospitalar, maior ¢ a minha chance no futuro, né?” (P2Np-
SP).

TEMA (2). Desconhecimento da &rea versus
Valorizacao.

O tema abrange tanto a percep¢do de que hd uma
valorizacdo pela equipe, quanto uma persistente falta de
entendimento de profissionais de outras areas da relevancia
do trabalho do neuropsicélogo dentro do hospital. Dar
visibilidade ao papel que exercem e mostrar a relevancia que
se tem nas decisfes da equipe aparece relacionado a conquista
do respeito dos profissionais de outras areas. Ha, ainda, a
percepcdo da neuropsicologia hospitalar como &rea muito
nova, o que justifica a dificuldade de organizacdo no
funcionamento hospitalar para que o0s procedimentos
neuropsicoldgicos sejam inseridos de uma maneira aplicavel,
bem como a necessidade de um posicionamento constante dos
neuropsicologos com relacdo a contribuicdo de suas préticas
para a instituicéo.

“A nossa atuacdo ¢ bem recente, né?! (...) Entdo os
profissionais falavam pra mim: ‘ah eles ndo querem, eles ndo
veem necessidade’. Entdo ¢ bem complicado mesmo. Se ele
for o profissional ainda conservador, que se formou ha muito
tempo, ele sequer conhece o nosso trabalho.” (P2Np-SP).

“Eu sinto que nds somos bastante respeitados e eles
nos ouvem, somos respeitados, eles entendem (...) Inclusive ja
demos aula para eles, j& mostramos como é a avaliacdo, quais
sdo os testes. Eles se mostram bastante interessados.” (P4Np-
RJ).

TEMA (3). AtribuicBes da &rea da neuropsicologia
no hospital.

As atribuicOes descritas abrangem os procedimentos
pré-operatérios, incluindo avaliacdo funcional do paciente,
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acolhimento a familia e discussdo com a equipe;
intraoperatérios, que envolve a testagem do paciente durante
uma cirurgia acordado; e pos-operatorios, quando ha uma
nova avaliacdo funcional do paciente e orientagdo a familia.
Além disso, sdo mencionadas avaliaces fora do contexto
cirargico, como no diagndstico diferencial com idosos, e a
producdo de conhecimento, através de pesquisas cientificas.

“No6s fazemos aqui avaliagdo pré-operatorio. E uma
bateria que vai focar na analise do risco cirtrgico do paciente.
Entdo a gente faz uma avaliagho um pouquinho mais
direcionada. (...) Na segunda parte, é a minha atuacdo
especifica na neuropsicologia intraoperatério, quando o
paciente tem que ser acordado durante a cirurgia. (...) Além
disso, tem um procedimento que sdo avaliagbes pOs-
operatorios, para verificar as sequelas, orientar as familias,
mas também para verificar nossos proprios protocolos. E fora
de ter algumas pesquisas, pesquisas académicas sobre quais
sdo os melhores protocolos para avaliar.” (P6Np-RJ).

TEMA (4). Entraves financeiros.

O tema destaca as queixas referentes as limitacGes
decorrentes da caréncia de verba repassada para 0s
procedimentos, o que impede a implementacdo de servigos de
reabilitacdo, por seu carater continuo e prolongado, e
tampouco o refinamento dos procedimentos de avaliacdo ja
existentes. Essas queixas aparecem relacionadas a falta de
liberacdo dos procedimentos pelos planos de salde, bem
como a auséncia de vagas e concursos para contratacdo de
neuropsicologos, especialmente no setor publico. Uma outra
forma de entrave é o custo do servico, referente aos
instrumentos neuropsicolégicos padronizados que precisam
ser custeados, e 0 consequente acesso a recursos limitados.

“Entdo seria muito interessante se a gente também
tivesse 0 ambulatério de reabilitacdo, que era a ideia inicial
quando o hospital foi aberto. (...) Sendo um hospital estadual,
a verba vem do estado, entdo assim é complicado,
financeiramente complicado.” (P4Np-RJ).

“Quando eu entrei para esse servico, ele s6 me
aceitou pois ele me avisou que ndo haveria como ele me
contratar. ‘Vocé ndo vai ganhar, mas vocé pode ficar’. Porque
de fato um dos entraves da nossa atuagdo é a questdo
financeira. O hospital tem que lhe contratar, ele vai pagar
vocé, ele vai comprar 0s seus testes, ele vai comprar suas
folhas de resposta, seus protocolos e isso ndo vai sair de outro
lugar.” (P2Np-SP).

TEMA (5). Processos formativos.

As formacgdes em Psicologia e em Neuropsicologia
sdo percebidas como insuficientes, aparecendo relacionadas a
trés problematicas centrais: auséncia de disciplinas de
neuropsicologia nas grades curriculares das graduacfes em
Psicologia; enfoque limitado da neuropsicologia hospitalar
nas grades das especializacbes em neuropsicologia; e
formacBes breves e superficiais. O tema abrange, ainda, as
estratégias usadas para que se consiga O acesso ao
conhecimento, como estudar de forma independente, buscar
supervisdes e cursos complementares e explorar formagdes
em outros estados com enfoque pratico, como programas de
residéncia multiprofissional.

“A especializagdo sdo dois anos e ¢ pouco, sabe? E
muito estudo, a gente tem que estudar muito. Eu acho que
pela formagdo que eu tive, dois anos, ndo abordavam o
hospitalar. O que eu vejo é que a formagcio é muito fraca. E
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como eu te falei, eu acho que nds temos essa sorte de ter um
supervisor que vem de outro pais.” (P4Np-RJ).

3.1.2 Percepcao da neuropsicologia hospitalar pelos outros
profissionais

TEMA (6). Divergéncia de funcdes.

O tema destaca a percepcdo da equipe sobre a
distribuicdo errénea de funcbes entre os profissionais. O
desvio de funcbes aparece relacionado a uma falta de
organizacdo e de conhecimento das particularidades de cada
especialidade pela equipe hospitalar. Aparece também uma
percepcédo critica de que a necessidade de suprir demandas
gue destoam de sua especialidade esta relacionada a falta de
contratacdo do profissional capacitado para essas demandas
especificas. Nesse tema, também se destacam criticas a
compreensdo equivocada que alguns profissionais da equipe
tém sobre a psicologia no contexto hospitalar, aparecendo
tanto na percepgdo de médicos, quanto de psicologos. Isso se
relacionada a problematica de que a identificacdo de
demandas de atendimento para o psicologo ainda é muito
estereotipada, sendo mais frequentemente solicitados para a
resolucdo de conflitos intrafamiliares, do que para as
principais atribuigdes de sua area.

“Acho que a psicologia hospitalar hoje que nods
temos é usada de maneira inadequada, acabam que ficam
encarregados de resolver conflitos, pra dar noticia pro
paciente que o médico ndo quer dar. (..) Entdo esses
profissionais sdo utilizados de forma inadequada, acaba tendo
uma divergéncia de funcdes. Entdo precisa se estabelecer um
pouco mais qual ¢ a fungio do psicologo.” (P14N-ES).

“(...) ter um respaldo também de algumas condutas
que a gente tem que ter, onde o respaldo acaba sendo
empirico a partir do conhecimento do neurocirurgido. (...) A
gente tem algumas questbes neurolégicas, que as vezes
impossibilitam a cirurgia, mas que esse trabalho [de
avaliacdo] é neuropsicologico.” (P13Nc-RJ/ES).

TEMA (7). Relevancia versus Custos.

Esse tema abrange a compreensdo da relevancia do
profissional neuropsicélogo, isto é, o reconhecimento da
necessidade de sua atuacéo, em contraponto com a deficiéncia
financeira como um fator limitante para a inclusdo ou
expansao da area no contexto hospitalar. A necessidade dos
procedimentos neuropsicoldgicos é mais evidente, assim
como a sua falta é sentida de forma mais significativa, em
dois  contextos  hospitalares: nos procedimentos
neurocirdrgicos e em internacdes prolongadas. O tema abarca,
também, as criticas acerca da baixa remuneracdo dos
psicdlogos hospitalares e a falta de compreenséo da gestdo
sobre o0s custos e beneficios da contratacéo de profissionais da
categoria.

“Olha, eu acho que a deficiéncia financeira ¢ muito
clara, isso ndo deixa davida, mas falta uma sensibilidade, uma
visdo de que vocé vai talvez gastar menos do que vocé
imagina para vocé ter um retorno muito maior na frente,
entende?” (P13Nc-RJ/ES).

TEMA (8). Interacdo entre profissionais de
diferentes especialidades.

A interagdo é descrita tanto como bem estabelecida,
guanto como ainda limitada. Aparece uma percepcéo critica
de que existe uma comunicagdo entre a equipe, mas trés
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fatores principais embargam o desenvolvimento dessa troca: o
conhecimento limitado de alguns profissionais sobre os
objetivos do trabalho do outro; a supervalorizacdo de uma
categoria em detrimento de outras, especialmente a medicina;
e a falta de interesse de alguns profissionais em estabelecer
trocas com o restante da equipe.

“Nas especialidades cirtrgicas eles fazem mais o
deles. Entdo o cara opera e vai embora. Teria que manter um
acompanhamento. Isso é dificil colocar na mente deles, né?
Também depende do acordo que eles fazem. Entdo essa
interagdo € um pouco prejudicada.” (P14N-ES).

TEMA (9). Conhecimento sobre as atribui¢Ges do
neuropsicologo.

O tema abrange tanto as tentativas de identificacdo
das possiveis funcBes do neuropsicologo no contexto
hospitalar, quanto o desconhecimento da possibilidade de
atuacdo do neuropsicélogo nesse contexto especifico. As
possiveis atribuicGes descritas foram: orientacdo ao paciente e
a familia sobre o processo de internagdo; auxilio aos pacientes
neuroldgicos nas questdes emocionais; mediacdo da
comunicacdo entre pacientes com dificuldade de comunicacao
e equipe, a partir de recursos de comunicagdo alternativa;
realizacdo de avaliagBes pré e pos-cirlrgicas; e reabilitacdo de
fungBes cognitivas.

“Olha, dentro do hospital eu acho dificil, eu
realmente ndo vejo como ele poderia contribuir dentro do
hospital.” (P14N-ES).

“Meu conhecimento é bem bésico (...). Mas eu acho
que, por exemplo, em avaliacdes, é a primeira coisa que vem
na minha cabeca. Nessas avaliaches pré-cirirgicas e pds-
cirdrgicas. E penso, principalmente, no poés-cirirgico, né? Na
reabilitagdo.” (P10Ps-ES).

3.2 Redugéo fenomenoldgica

A reducdo fenomenologica identificou o foco
problematico que permeia os temas explicitados na descri¢do
e revela como estrutura do fendbmeno a divergéncia entre
guem atua com a neuropsicologia e quem nao atua, que se
explicita em uma oposicdo conhecimento  versus
desconhecimento das contribuicfes dessa especialidade. Essa
dissonancia é evidente quando na percepcao dos profissionais
da salde se destaca a divida sobre as possibilidades de
atuacdo do neuropsicélogo hospitalar junto a equipe (tanto
pelos  profissionais que compdem  equipes com
neuropsicologos, quanto por aqueles que nunca atuaram em
contato com essa especialidade), enquanto que na percepcdo
dos neuropsicologos se evidencia a certeza da relevancia da
neuropsicologia nas decisdes da equipe.

A oposicdo conhecimento versus desconhecimento
revelada se justifica pelos déficits nos processos formativos
em salde no tocante a interprofissionalidade. Essa falha se
evidencia na prética profissional, quando a comunicacdo e a
interacdo entre os profissionais da equipe sdo deficientes,
limitando a compreensdo das contribuicGes de cada membro
da equipe e o reconhecimento mutuo da relevancia de cada
especialidade para a construgdo de uma relagdo
interdependente. Essas fragilidades enfatizam, portanto, a
importancia de se considerar essas lacunas para o
aprimoramento das atuagdes em salde.
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O fato de a neuropsicologia hospitalar ser uma especialidade
emergente no Brasil ajuda a compreender o0 seu
desconhecimento pelos profissionais da salde e pela gestéo
hospitalar. Esse desconhecimento culmina em entraves
financeiros para a insercao e expansao dessa atuacdo. Além da
falta de contratacdo, € evidente a problematica da limitacédo de
recursos e de verba nos locais em que a neuropsicologia ja
comegou a se instalar, inviabilizando a estruturacdo de um
servico mais completo.

4. DISCUSSAO
4.1 Interpretacdo Fenomenoldgica

Na etapa de interpretagdo fenomenoldgica,
intenciona-se compreender a relacdo entre o todo e as partes,
numa busca por desvelar a esséncia da experiéncia do
fendmeno. A interpretacdo dos temas, nesta secdo, seguiu 0
critério 16gico das aproximagdes significativas identificadas e
ndo, necessariamente, a ordem de apresentacdo dos mesmos
na descri¢do fenomenoldgica.

O tema “A entrada no contexto hospitalar” explicita
a conquista gradativa de uma atuacdo pouco conhecida e 0
constante processo de expansao e busca por reconhecimento e
vai ao encontro da literatura na area. Stranjalis e Liouta
(2018) afirmam que a neuropsicologia hospitalar se configura
como uma especialidade emergente e, portanto, encara
desafios para se estabelecer e se fazer reconhecida e
valorizada, tanto por outras disciplinas mais tradicionais,
guanto pelo sistema de maneira geral.

Pode-se sugerir que, no contexto nacional, a
problemaética da busca por visibilidade se relaciona ao carater
recente que, tanto a Psicologia, quanto a neuropsicologia
possuem enquanto campos do saber. O reconhecimento da
Psicologia enquanto profissdo no Brasil foi alcancado ha
apenas seis décadas, e a neuropsicologia enquanto
especialidade da Psicologia possui menos de duas décadas de
regulamentacdo (Conselho Federal de Psicologia, 2004; Lei
4,119, 1962). Nesse mesmo caminho, o0 tema
“Desconhecimento da area versus Valorizagdo” explicita a
percepcdo de neuropsicélogos sobre essa necessidade de
tornar a &rea conhecida para que se alcance o respeito
esperado.

O tema “Conhecimento sobre as atribui¢des do
neuropsicologo” evidencia a dificuldade da equipe em
compreender as caracteristicas de outras especialidades e,
assim como o tema ‘“Processos formativos”, salienta a
necessidade de se repensar as propostas de educacdo em
salde no que se refere a interprofissionalidade. Os
neuropsicologos criticam as formacdes em Psicologia e em
neuropsicologia, destacando a insuficiéncia de preparo para a
vivéncia pratica da profissdo e o trabalho em equipe. Esses
resultados corroboram o estudo de Souza et al. (2021), ao
afirmarem que, apesar da demanda na pratica indicar a
necessidade de uma atuacdo cada vez mais colaborativa, 0 que
se tem é uma hipervalorizagdo do especifico e um servigo
fragmentado. Assim, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS)
recomenda a Educacdo Interprofissional em Salde para que se
supere essa atuacdo isolada no ambito de cada profissao,
possibilitando o desenvolvimento do trabalho em equipe sob a
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Gtica da integralidade (Nunes et al., 2020). Entretanto, assim
como identificado nos resultados do presente estudo, o
cenario atual das praticas em salde no Brasil ainda esta
distante do ideal proposto nesse modelo de educagdo (Souza
et al., 2021).

Ainda no tema ‘Processos formativos”, a falta de
uma formacdo completa aparece relacionada a necessidade de
buscar de forma independente formagbes praticas e
complementares. Esse dado se assemelha aos resultados
obtidos por Baviera e Gutierrez (2021) em seu estudo que
objetivou compreender a percepcdo de profissionais de
diversas especialidades da sadde sobre fatores que permeiam
a interprofissionalidade. Dentre os achados, os pesquisadores
indicaram que “52% dos participantes negaram ter tido
contato com experiéncias interdisciplinares ou
interprofissionais durante a graduacao, citando que, nas aulas,
havia grande enfoque na formagdo técnica da profissao” (p.
389). Ja os participantes que relataram ter tido contato,
afirmaram que este ocorreu, principalmente, por meio de
estagios e atividades extras.

De fato, varios sdo os desafios encontrados para a
implementacdo da EIP discutidos na literatura. No Brasil, o
modelo de ensino tradicional enraizado nas institui¢fes, em
que se privilegia a centralizacdo de competéncias em cada
profissdo de forma inflexivel e a passividade do aluno frente
ao seu processo de aprendizado, configura-se como um
limitador para a aceitacdo de metodologias inovadoras de
educacdo (Batista et al., 2018). Além disso, a
supervalorizacdo do conhecimento especifico de cada
profissdo, apesar de ser importante para uma atuacao
responsavel, ndo é suficiente quando se pensa nas
necessidades abrangentes e complexas encontradas na préatica
em salde. Portanto, é importante, como discutido por Peduzzi
(2016), que as propostas educativas sejam expandidas, de
modo a contemplar ndo s6 as especificidades de cada
profissdo, mas também as competéncias de um trabalho em
equipe.

No tema “Interagdo entre profissionais de diferentes
especialidades” emergiram criticas ao interesse e
conhecimento limitados de alguns profissionais da equipe
sobre o trabalho dos demais, apesar de haver uma
comunicacdo em desenvolvimento entre eles. Esse resultado
parece indicar que existem dificuldades para implementar a
interdependéncia entre as acdes dos profissionais, que seria
um dos aspectos fundamentais da perspectiva da
interprofissionalidade enquanto modelo de trabalho. Tal
perspectiva sugere que os colaboradores precisam integrar
suas praticas mutuamente, de modo que compartilhem uma
identidade de equipe propulsora do cuidado integral (Oliveira
& Daltro, 2020). Ou seja, a interprofissionalidade revela uma
I6gica de ensino e de atuagdo pautada na relacdo reciproca
entre os profissionais e em uma modalidade de trabalho
coletivo, valorizando o aprender com o outro e sobre o outro,
a partir do agrupamento das profissdes em uma préatica
colaborativa (Batista et al., 2018). No entanto, tal légica de
atuacdo, na percepcdo dos entrevistados, parece ser
prejudicada especialmente pela falta de conhecimento das
especificidades que envolvem o trabalho do psicologo
hospitalar e do neuropsicologo.

Por outro lado, o tema “Desconhecimento da area
versus  Valorizagdo” revela que a valorizagdo do
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neuropsicologo pela equipe estd em processo gradativo de
desenvolvimento, j& sendo percebida em algumas instituigdes.
Nesse mesmo sentido, identifica-se que esse reconhecimento
esta, de fato, em desenvolvimento, quando nas percepcoes dos
profissionais de outras especialidades hd uma tentativa de
descrever possiveis contribuicbes do neuropsicologo na
equipe. Portanto, entende-se que o processo de mudanga para
uma nova O6tica de atuacdo é gradativo. Estudos recentes
mostram que atua¢Bes pautadas na interprofissionalidade vém
sendo incorporadas por algumas instituices com resultados
positivos.

Nunes et al. (2020), por exemplo, em seu estudo com
profissionais de diferentes especialidades da saide inseridos
em um programa de residéncia multiprofissional, que
incorporou a interprofissionalidade como norteadora das
atuacles, buscaram compreender a rotina de trabalho e as
percepcdes dos residentes sobre as praticas que executavam.
Os entrevistados relataram que o dia a dia era marcado por
decisbes tomadas de maneira compartilhada e construidas
coletivamente em reunides de equipe, bem como pela
flexibilidade na divisdo das demandas e nas fronteiras
estabelecidas entre as profissdes. Os autores concluiram que
ficavam evidentes as caracteristicas da interprofissionalidade
nas estratégias de trabalho pautadas na préatica colaborativa e
no reconhecimento muatuo da relevancia dos profissionais
envolvidos. Estudos como esse mostram que a mudanca de
paradigma para uma atuagdo mais colaborativa é uma
realidade possivel.

A limitacdo na comunicacdo aparece também
relacionada a divisdo errbnea de funcBes na equipe,
explicitada no tema “Divergéncia de fun¢des” e associada a
sobrecarga de trabalho. Isto é, quando a equipe nao
compreende as atribuicdes pertinentes a cada especialidade, as
demandas sdo encaminhadas de maneira equivocada e as
fungBes sdo compartilhadas de forma indiscriminada e
desordenada, gerando uma sobrecarga de trabalho para alguns
profissionais. Na literatura essa sobrecarga aparece
correlacionada a maiores chances de desenvolvimento de
disturbios emocionais como a Sindrome de Burnout. O estudo
de Dutra et al. (2018), com residentes medicos, encontrou
como um dos resultados a presenga de niveis elevados de
exaustdo emocional, que se relaciona a sensagdo de estar
sobrecarregado e esgotado nos &mbitos fisicos e emocionais, e
como consequéncia destacaram 0 prejuizo na qualidade de
vida e na atuacdo desses profissionais.

Esse achado se aproxima ao encontrado na presente
pesquisa e especialmente pontuado na percepcdo de
profissionais da medicina, ao afirmarem que precisam realizar
fungBes que poderiam ser realizadas por neuropsicologos,
como a avaliacdo de funcgbes neurocognitivas para o respaldo
de decisfes cirurgicas. Essa problematica aparece relacionada
a falta de contratagdo dos profissionais necessarios e é
compreendida como um limitador para maiores ganhos com
0s pacientes.

Nesse sentido, o tema “Entraves financeiros” revelou
aspectos fundamentais da percepcdo dos neuropsicdlogos, de
forma muito semelhante a evidenciada pelos demais
profissionais no tema “Relevancia X Custos”. Os dois temas
abrangem criticas a escassez de verba destinada a &rea da
salde, bem como criticas aos empasses com os planos de
salde no que tange a liberagdo de procedimentos e a falta de
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contratacdo decorrente do desconhecimento da importancia da
area da neuropsicologia. Além disso, o estigma de que o
profissional da neuropsicologia serd muito custoso para a
instituicdo, por conta dos instrumentos psicoldgicos
padronizados que precisardo ser custeados, aparece como um
desafio para que a darea se estabeleca nas instituicbes
hospitalares, na percepcao dos neuropsicélogos.

Esse dltimo aspecto pode ser explicado pela visao
restrita que profissionais da sadde, de um modo geral, tém
sobre a neuropsicologia, com foco na crenga de que o
neuropsicologo atua apenas aplicando testes, desconsiderando
outras possibilidades (Haase et al., 2012). Porém, é preciso
destacar que “o teste ¢ uma ferramenta 1til ao neuropsicologo,
mas a pratica em Neuropsicologia ndo se reduz ao seu uso.
(...) Desta forma, salienta-se que a AN [avaliacdo
neuropsicologica] € muito mais ampla, complexa e
teoricamente embasada do que a simples aplicagdo de testes”
(Haase et al., 2012, p.6). O tema “Atribuicdes da area da
neuropsicologia no hospital” deixa evidente, por outro lado,
que os profissionais da area da psicologia entendem a
diversidade das possibilidades de atuacdo do neuropsicélogo
no contexto hospitalar, que vdo desde o processo de
psicoeducacdo com paciente, familia e equipe, até o processo
de reabilitacdo neuropsicologica.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Os achados sugerem uma fragilidade nas relagdes
interprofissionais em hospitais na regido sudeste do Brasil,
mas também indicativos de que profissionais vém
identificando essas lacunas, repensando as praticas diérias e
buscando caminhos para se adaptar as demandas. Isso revela a
importancia de se repensar, primeiramente, 0S Processos
formativos na area da salde, de modo a possibilitar uma
educacdo mais alinhada a realidade pratica das profiss6es e as
diretrizes recomendados pela OMS.

Por fim, a pesquisa sugere que especialidades
emergentes, como a neuropsicologia hospitalar, tendem a
trilhar um caminho desafiador até o reconhecimento e a
valorizacéo, exigindo que os profissionais da &rea se engajem
em formas de disseminar informacfes sobre as suas
atribuices, para se fazerem conhecidos. Ainda, ha um olhar
limitado em torno da neuropsicologia, indicando a
necessidade de se explorar as possibilidades diversas que essa
especialidade pode oferecer em diferentes campos, além do
tradicional contexto clinico.
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