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Introducédo: A comunicacao oral esti arraigada em nossa cultura de tal forma
que nos tornamos dependentes dela, ignorando outras formas de nos
expressarmos. Quando a cirurgia de traqueostomia é realizada para possibilitar
a ventilacdo mecanica das vias aéreas, a comunicacao pela fala do paciente é
comprometida. Sendo ou ndo uma condicdo permanente, a traqueostomia
envolve angustias e fantasias que podem tornar ainda mais lento o processo de
recuperacéo global. Objetivos: Apresentar as alternativas de intervencdo do
psicologo ao paciente hospitalar que ndo fala coerentemente por via oral;
Abordar a angustia de Incompreensdo que pacientes tragueosteomizados
sentem por ndo conseguirem se comunicar. Metodologia: Este trabalho trata
de um relato de experiéncia. Nele foi realizada uma comparacéo qualitativa dos
pacientes que apresentaram relativa melhora em seu estado global ap6s o
acompanhamento psicoterapico com recursos alternativos em UTI.
Resultados: Segundo Melles e Zago (2001), apdés o procedimento da
traqueostomia, uma das primeiras constatacdes do paciente € a de que esta
afébnico ou com afasia, tal experiéncia por si s6 pode estar repleta de
ansiedade, alterando as taxas metabdlicas. Em alguns casos o0 paciente
manifesta grande agitacao (seja pela dor ou pela ansiedade) e a conduta da
equipe consiste, geralmente, em aplicar medicagcbes com efeito sedativo.
Entretanto, a sedacédo é de curto prazo e como a tragueostomia se mantém
enguanto nova realidade do paciente com internamento prolongado na UTI, as
fantasias e medos em relacédo & ela também se perpetuam. Ainda sim, a falta
de compreensao do que o paciente deseja expressar pela equipe de saude e
pela familia gera diversos sentimentos como a frustracdo, a angustia, a
insegurancga, entre outros, que corroboram para um quadro ansioso que pode
se prolongar por algum tempo. A auséncia da fala do paciente também se
mostra um desafio para o profissional psicélogo, cuja intervencdo esta
classicamente relacionada com a oralidade. Cerca de 8 pacientes com
internacao prologada foram acompanhados pelas estagiarias de Psicologia das
trés Unidades de Terapia Intensiva do Hospital dos Servidores do Estado, ao
longo de um periodo de 4 meses de estagio obrigatorio. Foi percebido que
nesta relacdo terapéutica uma das intervencdes mais importantes € acolher
estes sentimentos para integrar 0 paciente a nova realidade (auséncia da fala)
e possibilitar novas formas de comunica¢ao, que muitas vezes exigem o uso de
recursos criativos. A capacidade de expressar aquilo o que sente ou aquilo o
gue deseja mostrou-se um fator reabilitador na maioria dos casos. Concluséo:
A intervencdo psicolégica nos quadros de pacientes traqueosteomizados
auxilia a reduzir a angustia e possibilita que o paciente atravesse a
recuperacdo de forma mais tranquila, recolocando-o na sua condicdo de
sujeito. Criar novas formas de intervencdo mostra-se um fator importantissimo
de humanizacgao no tratamento destes pacientes.
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