
Aula 4 3 Atendimento Humanizado e 
Empatia
ATENDIMENTO HUMANIZADO E EMPATIA
Objetivos de Aprendizagem

- Compreender o conceito e a importância da humanização na saúde

- Desenvolver habilidades de empatia no atendimento a pacientes

- Aplicar técnicas de acolhimento para criar um ambiente seguro e confiável

- Adaptar o atendimento para pacientes em situações de vulnerabilidade

- Implementar princípios da Comunicação Não Violenta (CNV) na rotina da recepção

Relevância Prática

O atendimento humanizado e empático é um diferencial decisivo na experiência do paciente em ambientes de 
saúde. Como recepcionista, você representa o primeiro e último contato do paciente com a clínica, tendo o poder 
de transformar uma experiência potencialmente estressante em um momento de acolhimento e cuidado. Esta 
abordagem não apenas melhora a satisfação do paciente, mas também facilita o trabalho da equipe médica e 
contribui para resultados clínicos mais positivos.

Conexão com Conhecimento Prévio

Na aula anterior, exploramos os fundamentos da comunicação eficaz. Agora, daremos um passo adiante para 
aplicar esses conhecimentos de forma ainda mais centrada no ser humano, agregando uma camada de empatia e 
humanização ao seu atendimento. As habilidades de comunicação verbal, não verbal e escuta ativa que você 
aprendeu serão a base para desenvolver um atendimento verdadeiramente humanizado.

Visão Geral dos Tópicos

- Conceito e importância da humanização na saúde

- Desenvolvimento da empatia na recepção médica

- Técnicas de acolhimento e criação de ambiente seguro

- Estratégias para atender pacientes em situações de vulnerabilidade

- Princípios e aplicação da Comunicação Não Violenta
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CONCEITO DE HUMANIZAÇÃO NA SAÚDE
O QUE É HUMANIZAÇÃO?
A humanização na saúde refere-se a uma abordagem que reconhece e valoriza a integralidade do ser humano, 
suas singularidades, necessidades, expectativas e direitos. É um processo que transforma a relação entre 
profissionais e pacientes, colocando a dignidade, o respeito e o bem-estar da pessoa no centro do cuidado.

Definição Formal

De acordo com a Política Nacional de Humanização (PNH), humanizar significa:

"Ofertar atendimento de qualidade articulando os avanços tecnológicos com acolhimento, com melhoria dos 
ambientes de cuidado e das condições de trabalho dos profissionais."

Pilares da Humanização na Saúde

Valorização da 
dimensão subjetiva

Reconhecimento das 
emoções, medos e 
expectativas do 
paciente

Personalização do 
atendimento às 
necessidades 
individuais

Validação da 
experiência única de 
cada pessoa

Construção de 
vínculos solidários

Formação de 
relacionamentos 
baseados em 
confiança

Compromisso com o 
bem-estar do paciente

Corresponsabilidade 
entre profissionais e 
pacientes

Participação 
coletiva

Envolvimento de todos 
na melhoria do 
ambiente de saúde

Valorização dos 
diferentes saberes 
(técnicos e populares)

Escuta de todos os 
envolvidos no 
processo de cuidado

Transformação das 
relações de poder

Horizontalidade nas 
relações em vez de 
hierarquia rígida

Autonomia e 
protagonismo do 
paciente

Democratização do 
conhecimento sobre 
saúde



IMPORTÂNCIA DA HUMANIZAÇÃO NA 
RECEPÇÃO MÉDICA
A recepção é a porta de entrada e o cartão de visitas de qualquer serviço de saúde. Um atendimento humanizado 
neste primeiro contato impacta significativamente toda a experiência do paciente.

Benefícios da Humanização para o 
Paciente

Redução da ansiedade e estresse Ambientes 
clínicos frequentemente despertam tensão e 
medo; um acolhimento humanizado pode 
atenuar essas emoções negativas.

Aumento da confiança no serviço Pacientes 
que se sentem respeitados e acolhidos tendem 
a confiar mais nas recomendações e nos 
profissionais.

Maior adesão ao tratamento A experiência 
positiva desde a recepção influencia a 
motivação do paciente em seguir orientações 
médicas.

Melhora na percepção da qualidade do serviço 
Mesmo serviços tecnicamente excelentes 
podem ser mal avaliados se o atendimento for 
desumanizado.

Benefícios da Humanização para a 
Clínica

Diferencial competitivo Em 2025, pacientes 
escolhem serviços de saúde não apenas pela 
qualidade técnica, mas pela experiência 
humanizada.

Redução de reclamações e conflitos Pacientes 
que se sentem respeitados tendem a reagir de 
forma mais compreensiva a eventuais 
problemas.

Ambiente de trabalho mais saudável A cultura 
de humanização beneficia não apenas 
pacientes, mas também profissionais.

Eficiência operacional Comunicação empática 
reduz mal-entendidos e retrabalho na gestão do 
fluxo de pacientes.

A Evolução da Humanização na Saúde

Modelo Tradicional Modelo Humanizado (2025)

Foco na doença Foco na pessoa

Padronização do atendimento Personalização do cuidado

Comunicação unidirecional Diálogo e escuta

Paciente como receptor passivo Paciente como protagonista

Ambiente clínico austero Ambiente acolhedor e confortável

Eficiência acima do bem-estar Equilíbrio entre eficiência e humanização



APLICAÇÃO PRÁTICA DA HUMANIZAÇÃO 
NA RECEPÇÃO
Estratégias para Implementar a Humanização no Dia a Dia

Personalização do 
atendimento
Chame o paciente pelo nome 
e título de preferência

Mantenha um registro 
discreto de informações 
pessoais relevantes (ex: 
"prefere ser chamado de Sr. 
João", "tem dificuldade de 
locomoção")

Reconheça pacientes 
frequentes e demonstre que 
se lembra deles

Ambiente físico 
humanizado
Organize o espaço para 
garantir privacidade nas 
conversas

Mantenha a recepção limpa, 
organizada e com 
temperatura agradável

Promova acessibilidade para 
todas as pessoas (rampas, 
indicações claras, assentos 
preferenciais)

Informação e 
transparência
Comunique de forma clara 
sobre tempo de espera e 
eventuais atrasos

Explique procedimentos 
administrativos em linguagem 
acessível

Forneça orientações de 
forma proativa, antecipando 
dúvidas comuns

Ambiência acolhedora
Garanta que haja água disponível

Quando possível, ofereça revistas atualizadas ou 
material informativo sobre saúde

Certifique-se de que o ambiente tenha boa 
iluminação e pouco ruído

Gestão humanizada do tempo
Organize o fluxo de atendimento para minimizar 
esperas

Dedique tempo de qualidade a cada interação, 
mesmo que breve

Demonstre que valoriza o tempo do paciente

Exemplo Prático: Antes e Depois da Abordagem Humanizada

Cenário: Paciente chega para exame de sangue em jejum

Atendimento tradicional:

"Próximo. Você tem que pegar a senha ali e esperar 
ser chamado. São 40 minutos de espera."

Atendimento humanizado:

"Bom dia, Sr. Carlos! Como está? Vejo que veio para o 
exame de jejum. Precisará aguardar aproximadamente 
40 minutos. Temos uma sala específica para quem 
está em jejum, com maior conforto. Posso direcioná-
lo? Se precisar de qualquer coisa ou se sentir mal 
durante a espera, por favor, me avise imediatamente."



DESENVOLVENDO A EMPATIA: 
COLOCANDO-SE NO LUGAR DO PACIENTE
O QUE É EMPATIA?
A empatia é a capacidade de compreender e compartilhar os sentimentos, pensamentos e perspectivas de outra 
pessoa, vendo o mundo através de seus olhos, sem julgamento. É diferente de simpatia (sentir compaixão) ou 
piedade (sentir pena).

Componentes da Empatia

Componente Comportamental
Demonstração prática da compreensão empática

Componente Afetivo
Resposta emocional apropriada à situação do outro

Componente Cognitivo
Compreensão intelectual da perspectiva do outro

Componente Cognitivo

Compreensão intelectual da perspectiva do outro

Capacidade de imaginar-se na situação da pessoa

Reconhecimento racional das emoções alheias

Componente Afetivo

Resposta emocional apropriada à situação do outro

Capacidade de sentir algo semelhante ao que o outro sente

Conexão emocional genuína, mas sem se deixar sobrecarregar

Componente Comportamental

Demonstração prática da compreensão empática

Comunicação verbal e não verbal que transmite empatia

Ações concretas baseadas no entendimento das necessidades do outro

A Distinção Entre Empatia e Outros Conceitos Relacionados

Conceito Definição Exemplo na Recepção

Empatia Compreender a experiência da 
pessoa e demonstrar esse 
entendimento

"Entendo que esperar pode ser 
frustrante, especialmente quando 
você está com dor. Vamos fazer o 
possível para agilizar seu 
atendimento."

Simpatia Sentir compaixão pela situação 
do outro, mas sem 
necessariamente entender sua 
perspectiva

"Que pena que você está 
esperando tanto tempo. Isso é 
realmente chato."

Compaixão Desejo de aliviar o sofrimento, 
movido pela empatia

Oferecer uma cadeira mais 
confortável ao notar que o 
paciente idoso está com 
dificuldade para ficar em pé 
durante a espera

Piedade Sentimento de pena que cria 
distância e hierarquia

"Coitadinho, deve ser difícil lidar 
com essa condição."



POR QUE A EMPATIA É ESSENCIAL NA 
RECEPÇÃO MÉDICA?
Impacto da Empatia no Contexto da Saúde

Para o paciente:

Reduz a ansiedade e o 
sofrimento emocional

Aumenta a sensação de ser 
compreendido e valorizado

Melhora a satisfação com o 
atendimento

Fortalece a confiança nos 
profissionais e no serviço

Para o profissional:

Torna o trabalho mais 
significativo e gratificante

Melhora a qualidade das 
interações e reduz conflitos

Facilita a compreensão das 
reais necessidades do 
paciente

Permite antecipar e prevenir 
problemas

Para a instituição:

Melhora indicadores de 
satisfação e experiência do 
paciente

Reduz reclamações e 
processos por falhas de 
comunicação

Cria um ambiente de trabalho 
mais positivo e colaborativo

Fortalece a reputação e 
imagem da clínica ou hospital

A Jornada do Paciente e os Momentos Críticos para Empatia

Agendamento
Neste momento, o paciente pode estar 

ansioso sobre sua condição ou inseguro 
sobre o processo.

Demonstre paciência ao explicar 
procedimentos

Valide preocupações sobre 
cobertura de planos ou custos

Ofereça opções que se adequem às 
necessidades do paciente

Chegada à clínica
O paciente pode sentir-se desorientado, 
nervoso ou fisicamente desconfortável.

Receba com acolhimento e 
orientação clara

Reconheça sinais de desconforto ou 
confusão

Antecipe necessidades (como 
localização de banheiros ou água)

Espera para atendimento
Período crítico onde a ansiedade pode 

aumentar significativamente.

Mantenha o paciente informado 
sobre tempos de espera

Verifique periodicamente se está 
confortável

Demonstre que não foi "esquecido" 
na sala de espera

Pós-consulta
Momento de processamento de 

informações, possivelmente 
diagnósticos ou orientações complexas.

Verifique se o paciente 
compreendeu todas as orientações

Apoie na organização de retornos ou 
encaminhamentos

Demonstre disponibilidade para 
esclarecer dúvidas adicionais



DESENVOLVENDO HABILIDADES 
EMPÁTICAS
Empatia não é apenas um traço de personalidade inato; é uma habilidade que pode ser desenvolvida e aprimorada 
com prática consciente.

Técnicas para Desenvolver Empatia

1. Auto-observação e autoconhecimento

Identifique seus próprios preconceitos e julgamentos

Reconheça como seus estados emocionais afetam suas interações

Pratique mindfulness para estar mais presente nas interações

2. Escuta profunda

Suspenda temporariamente suas opiniões pessoais

Preste atenção tanto às palavras quanto à linguagem não verbal

Evite formular respostas enquanto a pessoa ainda está falando

Faça perguntas abertas que demonstrem interesse genuíno

3. Conexão emocional consciente

Identifique as emoções subjacentes às palavras do paciente

Reflita sobre como você se sentiria em situação semelhante

Valide as emoções observadas ("É natural sentir-se ansioso nessa situação")

4. Expressão empática verbal

Use frases que demonstram compreensão: "Entendo que isso deve ser difícil"

Parafraseie para confirmar entendimento: "Pelo que entendi, você está preocupado com..."

Evite minimizar sentimentos: substitua "Não se preocupe" por "Compreendo sua preocupação"

5. Expressão empática não verbal

Mantenha contato visual apropriado

Adote postura corporal aberta e acolhedora

Demonstre que está ouvindo atentamente (acenos de cabeça, expressões faciais responsivas)

Exercício Prático: Perspectiva do Paciente

Para desenvolver empatia, pratique frequentemente o exercício de "inversão de papéis":

Escolha uma situação comum na recepção (atraso, necessidade de remarcação, etc.)1.

Imagine-se como o paciente, considerando:2.

Como se sentiria naquela situação específica?

Quais informações seriam importantes para você?

Como gostaria de ser tratado naquele momento?

Crie um script de resposta baseado nessas reflexões3.

Pratique essa resposta empática até que se torne natural4.

Auto-observação e 
autoconhecimento

Identifique seus próprios 
preconceitos e julgamentos

Escuta profunda
Suspenda temporariamente suas 
opiniões pessoais

Conexão emocional 
consciente
Identifique as emoções 
subjacentes às palavras do 
paciente

Expressão empática 
verbal
Use frases que demonstram 
compreensão

Expressão empática não 
verbal

Mantenha contato visual 
apropriado



ACOLHIMENTO: CRIANDO UM AMBIENTE 
SEGURO E CONFIÁVEL
FUNDAMENTOS DO ACOLHIMENTO
O acolhimento vai além da recepção cordial; é uma postura ética que envolve reconhecimento, responsabilização 
e resolução das necessidades do paciente desde o primeiro contato.

Princípios do Acolhimento Efetivo

Universalidade
Todos os pacientes 
têm direito ao 
acolhimento, sem 
exceções

Cada pessoa deve 
ser recebida 
considerando suas 
necessidades 
específicas

Evite qualquer forma 
de discriminação ou 
preferência

Comprometimento
Assuma 
responsabilidade 
pelo bem-estar do 
paciente enquanto 
estiver sob seus 
cuidados

Busque ativamente 
soluções para as 
necessidades 
apresentadas

Acompanhe o 
processo até sua 
conclusão ou 
encaminhamento 
adequado

Continuidade
O acolhimento não 
se encerra na 
recepção; continua 
em todo o percurso 
do paciente

Mantenha-se 
disponível mesmo 
após o primeiro 
contato

Faça follow-up 
quando necessário e 
possível

Corresponsabiliza
ção

Envolva o paciente 
nas decisões que lhe 
dizem respeito

Forneça 
informações que 
permitam escolhas 
conscientes

Respeite a 
autonomia do 
paciente

As Dimensões do Acolhimento

Dimensão afetiva
Demonstração de interesse 
genuíno

Validação das emoções e 
preocupações

Comunicação de empatia e 
cuidado

Dimensão técnica
Qualificação para responder às 
necessidades apresentadas

Conhecimento dos fluxos e 
processos da clínica

Capacidade de orientar 
corretamente sobre 
procedimentos

Dimensão prática
Organização do ambiente físico 
para facilitar o acesso

Gestão eficiente de filas e tempo 
de espera

Disponibilização de recursos 
necessários (água, sanitários, 
conforto básico)



TÉCNICAS DE ACOLHIMENTO NO PRIMEIRO 
CONTATO
O primeiro contato é determinante para estabelecer o tom de toda a experiência do paciente na clínica. 
Implementar técnicas específicas de acolhimento neste momento crítico pode transformar significativamente a 
percepção do cuidado.

Acolhimento Inicial: Abordagem CALMA

C - Conexão
Estabeleça contato visual e cumprimente o paciente pelo nome

Use um tom de voz acolhedor e tranquilo

Demonstre disponibilidade e atenção exclusiva naquele momento

A - Avaliação
Identifique rapidamente necessidades imediatas (paciente em dor? ansioso? confuso?)

Observe sinais não verbais de desconforto ou urgência

Adapte sua abordagem à condição percebida

L - Linguagem Acessível
Utilize vocabulário compreensível e evite termos técnicos

Adapte sua comunicação para idosos, crianças ou pessoas com limitações

Verifique a compreensão periodicamente

M - Movimentação Facilitada
Oriente claramente sobre onde ir e o que fazer

Ofereça assistência para pacientes com mobilidade reduzida

Acompanhe pessoalmente, se necessário e possível

A - Atenção Completa
Ouça ativamente, sem interrupções ou multitarefas

Responda a todas as dúvidas com paciência

Garanta que todas as necessidades foram atendidas antes de finalizar

Criando um Ambiente Psicologicamente Seguro

A segurança psicológica refere-se à percepção de que é seguro expressar preocupações, fazer perguntas ou 
compartilhar vulnerabilidades sem medo de julgamento ou consequências negativas.

Estratégias para promover segurança psicológica:
Privacidade na comunicação Crie espaços ou momentos onde o paciente possa compartilhar informações 
sensíveis sem ser ouvido por outros.

Validação de emoções "É completamente normal sentir-se nervoso antes de um procedimento como 
este."

Normalização de dúvidas "Muitos pacientes têm essa mesma dúvida. Que bom que perguntou."

Resposta positiva a preocupações Agradeça quando um paciente expressar uma preocupação, 
demonstrando que valorizou a comunicação.

Linguagem inclusiva e respeitosa Evite termos que possam soar condescendentes ou infantilizantes, 
especialmente com idosos.



ACOLHIMENTO CONTÍNUO DURANTE A 
JORNADA DO PACIENTE
O acolhimento não se limita à chegada do paciente, mas deve ser mantido em todo seu percurso na clínica, 
criando uma experiência integrada e coerente.

Pontos Críticos e Estratégias de Acolhimento Contínuo

Durante a 
espera

Informe 
periodicamente 
sobre tempo 
estimado 
(especialmente 
se houver 
atrasos)

Verifique se o 
paciente está 
confortável 
(oferecendo 
água ou 
indicando 
banheiros)

Garanta que 
pacientes com 
necessidades 
especiais 
(idosos, 
gestantes, 
pessoas com 
dor) tenham 
prioridade 
apropriada

Ofereça 
distrações 
positivas 
quando a 
espera for 
inevitável 
(revistas 
atualizadas, TV 
com conteúdo 
adequado)

Transições 
entre setores

Forneça 
orientações 
claras sobre o 
próximo passo

Quando 
possível, 
acompanhe o 
paciente ou 
assegure-se 
de que ele 
sabe para onde 
ir

Comunique-se 
com o próximo 
setor, 
"passando o 
bastão" de 
forma 
humanizada

Verifique se o 
paciente 
compreendeu 
todas as 
orientações

Momentos de 
tensão ou 
ansiedade

Reconheça e 
valide 
sentimentos de 
nervosismo 
antes de 
procedimentos

Ofereça 
informações 
tranquilizadora
s sobre o que 
vai acontecer

Permaneça 
calmo e 
transmita 
segurança, 
mesmo em 
situações 
estressantes

Crie um 
espaço para 
que o paciente 
expresse suas 
preocupações

Encerramento 
da visita

Pergunte se 
todas as 
necessidades 
foram 
atendidas

Forneça 
instruções 
claras sobre 
próximos 
passos 
(retorno, 
exames, etc.)

Finalize com 
uma despedida 
personalizada 
e cordial

Demonstre 
disponibilidade 
para contatos 
futuros se 
necessário

Exemplo de Fluxo de Acolhimento Contínuo

Caso: Paciente vem para consulta com especialista pela primeira vez

1Recepção inicial
"Bom dia, Sr. Silva! Bem-vindo à Clínica Saúde 

Integral. É sua primeira consulta conosco, 
correto? Vou ajudá-lo com o cadastro e 

explicar como funciona nosso atendimento."
2 Orientação pré-espera

"O consultório do Dr. Marcos fica no 2º andar. 
O senhor pode utilizar o elevador à direita. A 
sala de espera tem água e café disponíveis. A 
consulta está marcada para 14h30, mas sugiro 
chegar 15 minutos antes para os 
procedimentos iniciais."

3Check-in durante espera
"Sr. Silva, vim apenas verificar se está tudo 

bem e informar que o doutor está finalizando o 
atendimento anterior. Em aproximadamente 10 

minutos o senhor será chamado. Precisa de 
algo enquanto aguarda?" 4 Transição para consulta

"Sr. Silva, o Dr. Marcos está pronto para 
atendê-lo agora. Vou acompanhá-lo até o 
consultório. Após a consulta, por favor, 
retorne à recepção para agendarmos seu 
retorno, se necessário."

5Finalização pós-consulta
"Como foi sua consulta, Sr. Silva? Vejo que o 
doutor solicitou alguns exames e um retorno 

em 30 dias. Vou ajudá-lo com o agendamento 
e explicar os laboratórios conveniados para 
seus exames. Tem alguma dúvida sobre as 

orientações que recebeu?"



LIDANDO COM PACIENTES EM SITUAÇÕES 
DE VULNERABILIDADE
IDENTIFICANDO VULNERABILIDADES
A vulnerabilidade no contexto da saúde refere-se a fatores que podem aumentar a fragilidade física, emocional ou 
social do paciente, demandando um cuidado ainda mais atento e personalizado.

Tipos de Vulnerabilidade Comuns no Ambiente Clínico

Vulnerabilidade física:

Dor aguda ou crônica

Mobilidade reduzida ou deficiências físicas

Condições debilitantes que causam fadiga extrema

Efeitos colaterais de medicamentos

Vulnerabilidade emocional:

Ansiedade relacionada a procedimentos ou 
diagnósticos

Medo do desconhecido ou de resultados negativos

Estresse devido a esperas prolongadas

Pacientes recebendo diagnósticos graves ou em 
tratamentos difíceis

Vulnerabilidade social:

Barreiras linguísticas ou culturais

Dificuldades financeiras para acessar tratamentos

Ausência de rede de apoio familiar/social

Baixa literacia em saúde (dificuldade em 
compreender informações médicas)

Vulnerabilidade situacional:

Idosos desacompanhados

Crianças sem supervisão adequada

Pacientes em situação de emergência

Pessoas em crise emocional visível

Sinais de Alerta para Vulnerabilidades

Indicadores verbais:
Expressões de dor ou 
desconforto ("Não estou 
aguentando esta dor")

Perguntas repetitivas 
(possível ansiedade ou 
confusão)

Tom de voz trêmulo ou 
hesitante

Dificuldade em articular 
necessidades

Indicadores não 
verbais:

Expressão facial tensa ou 
de sofrimento

Postura corporal protetiva 
(ex: mão sobre área 
dolorida)

Agitação, inquietação ou 
imobilidade extrema

Sudorese excessiva, 
palidez ou rubor facial

Comportamentos 
observáveis:

Confusão ao seguir 
instruções simples

Dificuldade em preencher 
formulários ou 
compreender orientações

Isolamento na sala de 
espera

Sinais de impaciência ou 
irritabilidade incomum



ABORDAGEM ESPECÍFICA PARA 
DIFERENTES VULNERABILIDADES
Pacientes com Dor

A dor, além do sofrimento físico, gera ansiedade, irritabilidade e dificulta a comunicação e o raciocínio claro.

Estratégias de acolhimento:

Priorize o atendimento conforme a intensidade da 
dor

Ofereça um local mais confortável para aguardar 
(poltrona reclinável, se disponível)

Use tom de voz suave e evite movimentos bruscos 
ou barulhos intensos

Pergunte periodicamente se há algo que possa 
fazer para minimizar o desconforto

Mantenha a equipe médica informada sobre a 
condição do paciente

Comunicação efetiva:

Faça perguntas simples e diretas, uma de cada vez

Valide a experiência de dor: "Vejo que está 
sofrendo muito"

Evite frases como "é só uma dorzinha" ou "logo 
passa"

Informe sobre tempo de espera real e o que está 
sendo feito para agilizar o atendimento

Pacientes Ansiosos

A ansiedade é comum em ambientes de saúde e pode variar de uma leve apreensão até ataques de pânico.

Estratégias de acolhimento:

Ofereça um ambiente calmo, longe de muito 
movimento se possível

Forneça informações claras sobre o que vai 
acontecer

Se apropriado, sugira técnicas simples de 
respiração

Evite deixar o paciente sozinho por muito tempo 
sem check-ins

Comunicação efetiva:

Use tom de voz calmo e ritmado

Evite termos alarmantes ("problema grave", 
"emergência")

Seja específico sobre tempos e procedimentos 
para reduzir incertezas

Normalize a ansiedade: "Muitas pessoas se sentem 
nervosas antes deste procedimento"

Pacientes Idosos

Os idosos podem apresentar múltiplas vulnerabilidades: problemas de audição/visão, mobilidade reduzida, 
processamento cognitivo mais lento.

Estratégias de acolhimento:

Garanta assentos próximos ao balcão ou 
consultório

Ofereça assistência para locomoção quando 
necessário

Disponibilize formulários com letras maiores ou 
auxilie no preenchimento

Respeite o ritmo próprio do idoso, sem demonstrar 
impaciência

Verifique se está acompanhado ou se precisa de 
ajuda para comunicar-se com familiares

Comunicação efetiva:

Fale pausadamente, com clareza, em tom 
adequado (não infantilizado)

Evite termos técnicos ou estrangeirismos

Confirme a compreensão com perguntas 
específicas

Forneça informações escritas como complemento 
às orientações verbais

Direcione a comunicação ao idoso, não apenas ao 
acompanhante

Crianças

Crianças podem se sentir assustadas em ambientes médicos e apresentam necessidades específicas conforme a 
idade.

Estratégias de acolhimento:

Adapte o ambiente com elementos lúdicos quando 
possível (livros, desenhos)

Permita que os pais/responsáveis permaneçam 
próximos à criança

Oriente os pais sobre como podem ajudar a 
acalmar a criança

Considere a disponibilização de uma pequena área 
para crianças na sala de espera

Comunicação efetiva:

Abaixe-se ao nível dos olhos da criança ao falar 
diretamente com ela

Use linguagem simples mas não infantilizada

Envolva a criança na conversa, mesmo que os pais 
estejam respondendo por ela

Explique procedimentos de forma adequada à 
idade (ex: "vamos tirar uma foto do seu braço")

Elogie comportamentos positivos ("você está 
sendo muito corajoso")



PROTOCOLOS PARA SITUAÇÕES 
ESPECÍFICAS
Acolhimento em Situações de Emergência

Mesmo na recepção, você pode ser o primeiro contato em situações de emergência médica, como mal-estar 
súbito, desmaio ou crises.

Protocolo básico:

Reconhecer a emergência
Identifique sinais de alerta: falta de ar, palidez extrema, sudorese intensa, dor forte no peito, 
confusão mental súbita

Confie em sua intuição se algo parecer errado

Acionar ajuda especializada
Contate imediatamente a equipe médica disponível na clínica

Tenha sempre à mão números de emergência (SAMU, ambulância)

Designe alguém específico para buscar ajuda se estiver sozinho com o paciente

Proporcionar conforto inicial
Mantenha o paciente na posição mais confortável (geralmente sentado ou deitado)

Afaste curiosos e crie um espaço protegido

Mantenha-se calmo e tranquilize o paciente

Comunicação durante emergência
Use frases curtas e claras

Fale em tom firme mas tranquilizador

Informe o que está sendo feito: "O médico já está vindo atendê-lo"

Colete informações essenciais se o paciente estiver consciente (nome, problema de saúde, 
medicações)

Acolhimento de Pacientes com Deficiências

Pacientes com 
deficiência visual:

Identifique-se ao iniciar a 
interação

Descreva o ambiente e os 
procedimentos que serão 
realizados

Ofereça seu braço para 
guiá-lo (não puxe)

Informe sobre obstáculos 
e mudanças de direção

Pergunte se necessita de 
documentos em Braille ou 
áudio

Pacientes com 
deficiência auditiva:

Posicione-se de frente 
para facilitar a leitura 
labial

Fale claramente, sem 
exagerar na articulação

Use recursos visuais e 
escritos quando 
necessário

Aprenda alguns sinais 
básicos de LIBRAS, se 
possível

Verifique se a clínica 
dispõe de intérprete 
quando necessário

Pacientes com 
deficiência intelectual:

Direcione a comunicação 
ao paciente, não apenas 
ao acompanhante

Use linguagem clara e 
frases curtas

Dê uma instrução por vez

Seja paciente e confirme a 
compreensão

Mantenha uma rotina 
previsível para reduzir 
ansiedade



PRINCÍPIOS DA COMUNICAÇÃO NÃO 
VIOLENTA (CNV) NO ATENDIMENTO
FUNDAMENTOS DA COMUNICAÇÃO NÃO VIOLENTA
A Comunicação Não Violenta (CNV) é uma abordagem desenvolvida pelo psicólogo Marshall Rosenberg que visa 
estabelecer relacionamentos baseados em empatia, cooperação e respeito mútuo, mesmo em situações de 
conflito. No ambiente da recepção médica, a CNV oferece ferramentas valiosas para lidar com situações 
desafiadoras preservando a dignidade de todos os envolvidos.

O que é Comunicação Não Violenta?

A CNV parte do princípio de que todos os seres humanos têm necessidades fundamentais e que nossos 
comportamentos são tentativas de satisfazer essas necessidades. Quando nos comunicamos de forma a 
reconhecer e validar as necessidades de todos, criamos conexões mais profundas e soluções mais eficazes.

Os Quatro Componentes da CNV

Pedidos
Formulação de pedidos claros e realizáveis

Necessidades
Reconhecimento das necessidades por trás dos sentimentos

Sentimentos
Identificação e expressão de sentimentos

Observação
Observação sem julgamento

1. Observação sem julgamento

Descrição factual da situação, separando observação de avaliação

Foco no comportamento específico, não na pessoa como um todo

Uso de linguagem precisa e objetiva

Exemplo: "Observo que você chegou 30 minutos após o horário agendado" vs. "Você sempre se atrasa e não 
respeita nosso tempo"

2. Identificação e expressão de sentimentos

Reconhecimento das emoções despertadas pela situação

Expressão clara dos próprios sentimentos usando "eu"

Distinção entre sentimentos e pensamentos

Exemplo: "Sinto-me preocupada quando não conseguimos manter o cronograma" vs. "Você me deixa estressada"

3. Reconhecimento das necessidades por trás dos sentimentos

Conexão entre o que sentimos e nossas necessidades fundamentais

Compreensão de que as necessidades são universais e legítimas

Assunção de responsabilidade por nossas próprias necessidades

Exemplo: "...porque valorizo a organização e o respeito ao tempo de todos os pacientes" vs. "...porque você não 
se importa com os outros"

4. Formulação de pedidos claros e realizáveis

Pedidos específicos, afirmativos e realizáveis

Distinção entre pedido e exigência (aceitação da negociação)

Foco em ações concretas para o presente e futuro

Exemplo: "Você poderia nos avisar caso preveja atrasos maiores que 15 minutos?" vs. "Da próxima vez, seja 
pontual ou nem venha"



APLICAÇÃO DA CNV EM SITUAÇÕES 
DESAFIADORAS
A CNV é particularmente valiosa em situações de tensão ou conflito, comuns no ambiente da recepção médica. 
Vamos explorar como aplicar seus princípios em cenários desafiadores.

Lidando com Pacientes Irritados ou Agressivos

Abordagem tradicional vs. Abordagem CNV:

Abordagem Tradicional Abordagem CNV

"Acalme-se, não há motivo para ficar nervoso." "Vejo que você está muito frustrado. Isso é 
compreensível dada a situação."

"São as regras da clínica, não posso fazer nada." "Entendo sua necessidade de ser atendido hoje. 
Infelizmente, não temos horários disponíveis. O que 
podemos fazer é..."

"O senhor não pode falar assim comigo." "Quando você levanta a voz, fico desconfortável e 
tenho dificuldade em ajudá-lo efetivamente. Gostaria 
que pudéssemos dialogar para encontrar uma 
solução."

"Próximo! (ignorando a reclamação)" "Vejo que está insatisfeito. Gostaria de registrar 
formalmente sua reclamação para que possamos 
melhorar nosso atendimento?"

Processo de 4 Passos para Situações de Conflito

Acalme-se primeiro
Respire 
profundamente antes 
de responder

Lembre-se que o 
comportamento 
agressivo geralmente 
vem de necessidades 
não atendidas

Mantenha uma postura 
neutra e receptiva

Escute 
empaticamente

Permita que a pessoa 
expresse 
completamente sua 
frustração

Evite interromper, 
mesmo que discorde

Procure entender a 
necessidade por trás 
da reclamação

Valide a experiência
Reconheça os 
sentimentos e 
preocupações

Demonstre que 
compreende o ponto 
de vista da pessoa

Use frases como: 
"Entendo por que você 
se sente dessa forma"

Busque soluções 
colaborativas

Explique as limitações 
de forma honesta mas 
empática

Ofereça alternativas 
viáveis

Pergunte o que 
poderia resolver a 
situação de forma 
satisfatória

Exemplos Práticos de CNV na Recepção

Situação 1: Atraso no Atendimento
Paciente: "Estou esperando há uma hora! Isso é um 
absurdo, marco horário para quê?"

Resposta com CNV: "Vejo que você está esperando 
há mais tempo que o previsto [observação] e 
entendo sua frustração e preocupação com seu 
tempo [sentimentos]. Todos nós valorizamos 
pontualidade e respeito aos compromissos 
[necessidades]. Posso verificar com o médico 
quanto tempo ainda deve demorar e, se preferir, 
podemos remarcar sua consulta para outro 
momento que seja mais conveniente [pedido]."

Situação 2: Negativa de Cobertura pelo 
Plano de Saúde
Paciente: "Vocês estão querendo me enrolar! Meu 
plano sempre cobriu este exame!"

Resposta com CNV: "Entendo que você realizou 
este exame anteriormente pelo plano [observação]. 
Imagino que esteja surpreso e preocupado com 
esta mudança [sentimentos], pois precisa realizar o 
exame e contava com a cobertura [necessidades]. 
Posso mostrar a informação que recebemos da 
operadora e, se desejar, podemos ligar juntos para 
o seu plano para esclarecer esta situação [pedido]."



INTEGRANDO A CNV NA CULTURA 
ORGANIZACIONAL
Para que a Comunicação Não Violenta seja efetiva, é importante que ela seja incorporada à cultura da clínica como 
um todo, não apenas como uma técnica isolada usada por recepcionistas.

Práticas Organizacionais que Apoiam a CNV

Reuniões de equipe com 
espaço para expressão de 
sentimentos

Reservar momentos para que 
colaboradores compartilhem 
desafios emocionais do trabalho

Utilizar check-ins no início de 
reuniões para conectar-se 
humanamente

Praticar a escuta empática entre 
colegas

Feedback baseado em CNV
Substituir críticas por 
observações específicas e sem 
julgamento

Focar em comportamentos e 
impactos, não em traços 
pessoais

Formular pedidos claros e 
negociáveis para mudanças

Resolução colaborativa de 
problemas

Identificar necessidades de 
todas as partes envolvidas

Buscar soluções que atendam 
às necessidades de pacientes e 
equipe

Evitar abordagens de 
"culpados" e focar em 
aprendizados

Autocuidado e Empatia Consigo Mesmo

A prática da CNV começa com a relação consigo mesmo. Recepcionistas que praticam autocompaixão 
conseguem manter a empatia com os outros mesmo em situações difíceis.

Práticas de autocuidado:

Reconhecer seus próprios limites e necessidades

Validar seus sentimentos sem julgamento

Solicitar apoio quando necessário

Celebrar pequenas conquistas diárias

Gerenciando o desgaste por empatia:

Identificar sinais de esgotamento emocional

Estabelecer limites saudáveis

Praticar técnicas de "descompressão" entre 
atendimentos desafiadores

Buscar supervisão ou mentoria para casos difíceis

Dica prática: Reserve 5 minutos no início e no final do expediente para checar seus próprios sentimentos e 
necessidades. Este breve momento de autoconsciência pode fazer grande diferença na qualidade do seu 
atendimento e no seu bem-estar.



EXERCÍCIOS E ATIVIDADES PRÁTICAS
CENÁRIOS PARA PRÁTICA DE EMPATIA E 
HUMANIZAÇÃO
Estes exercícios simulam situações reais do dia a dia da recepção médica e convidam você a aplicar os conceitos 
aprendidos nesta aula. Para cada cenário, reflita sobre como você poderia aplicar os princípios de humanização, 
empatia e CNV.

Cenário 1: O Paciente Ansioso
Situação: Um homem de meia-idade chega à 
recepção visivelmente ansioso para realizar um 
exame de ressonância magnética. É sua primeira 
vez realizando este procedimento, e ele demonstra 
sinais de nervosismo: fala rápido, repete perguntas 
e não consegue ficar sentado.

Questão: Como você praticaria a empatia e o 
acolhimento nesta situação?

Resposta Sugerida:

Reconhecer e validar o sentimento: "Percebo 
que está um pouco ansioso. É muito comum 
sentir-se assim antes de uma ressonância, 
especialmente na primeira vez."

1.

Oferecer informações tranquilizadoras: 
"Gostaria que eu explicasse como funciona o 
procedimento? Isso pode ajudar a reduzir a 
ansiedade."

2.

Proporcionar controle: "Você pode levar um 
objeto pequeno para segurar durante o exame, e 
o técnico estará em comunicação constante 
com você."

3.

Verificar necessidades específicas: "Existe algo 
específico que o preocupa sobre o exame que 
eu possa esclarecer?"

4.

Oferecer uma técnica simples de regulação: "Se 
quiser, posso mostrar uma técnica de respiração 
que muitos pacientes acham útil antes do 
exame."

5.

Cenário 2: A Reclamação sobre Tempo 
de Espera
Situação: Uma paciente idosa está aguardando há 
45 minutos além do horário marcado. Ela se 
aproxima da recepção visivelmente irritada, 
afirmando que seu tempo é valioso e que a clínica 
não a respeita.

Questão: Como você lidaria com esta situação 
utilizando os princípios da CNV?

Resposta Sugerida:

Observação: "Verifico que a senhora está 
esperando há 45 minutos além do horário 
agendado."

1.

Sentimento e empatia: "Entendo que isso é 
frustrante e pode passar a impressão de 
desrespeito ao seu tempo, que é realmente 
valioso."

2.

Necessidade/explicação: "O médico está 
atendendo uma emergência que não estava 
prevista. Valorizamos muito a pontualidade e 
também o atendimento adequado a cada 
paciente."

3.

Pedido/solução: "Posso verificar quanto tempo 
ainda deve demorar e oferecer algumas opções: 
continuar aguardando com uma estimativa mais 
precisa, remarcar para outro dia como paciente 
prioritária, ou falar com o médico brevemente 
entre as consultas para uma questão específica 
mais urgente."

4.

Cenário 3: O Paciente com Deficiência Auditiva

Situação: Um paciente com deficiência auditiva severa chega sem acompanhante para uma consulta. Ele sabe 
leitura labial, mas está com dificuldades para compreender as orientações devido à máscara facial que você 
utiliza.

Questão: Como você adaptaria seu atendimento para garantir comunicação efetiva e acolhedora?

Resposta Sugerida:

Buscar alternativas visuais: utilizar papel e caneta para comunicação escrita1.

Falar de frente, pausadamente, articulando bem as palavras2.

Utilizar expressões faciais e gestos para complementar a comunicação3.

Verificar a compreensão a cada informação importante4.

Se disponível, utilizar tecnologia assistiva como aplicativos de transcrição em tempo real5.

Demonstrar paciência e disponibilidade durante todo o processo6.



EXERCÍCIOS DE AUTOAVALIAÇÃO E 
DESENVOLVIMENTO

Exercício 1: Diário de Empatia
Objetivo: Desenvolver consciência sobre suas 
reações empáticas no dia a dia.

Instruções:

Durante uma semana, reserve 5 minutos ao final de 
cada dia de trabalho

1.

Registre em um caderno ou aplicativo:2.

Uma situação em que você praticou empatia 
efetivamente

Uma situação em que foi desafiador manter a 
empatia

O que você sentiu em cada situação

O que poderia fazer diferente na próxima vez

Benefício: Este exercício aumenta sua 
autoconsciência e permite identificar padrões e 
gatilhos emocionais que podem afetar sua capacidade 
de empatia.

Exercício 2: Reformulação com 
CNV
Objetivo: Praticar a transformação de comunicações 
potencialmente conflituosas em expressões baseadas 
em CNV.

Instruções: Reformule as seguintes frases utilizando 
os quatro componentes da CNV:

"Você sempre chega atrasado e isso atrapalha 
todo o fluxo da clínica." Resposta sugerida: 
"Quando as consultas começam após o horário 
agendado [observação], sinto-me preocupada 
[sentimento] porque valorizo a pontualidade e o 
respeito ao tempo de todos os pacientes 
[necessidade]. Podemos conversar sobre o que 
facilitaria sua chegada no horário marcado? 
[pedido]"

1.

"Este formulário está todo errado, você não 
prestou atenção às instruções que dei." Resposta 
sugerida: "Observo que há campos no formulário 
preenchidos diferentemente do que precisamos 
para o processamento [observação]. Estou 
preocupada [sentimento] porque precisamos de 
informações precisas para garantir o atendimento 
adequado [necessidade]. Você gostaria que eu 
explicasse novamente como preencher 
corretamente? [pedido]"

2.

"Se continuar gritando desse jeito, não vou poder 
ajudá-lo." Resposta sugerida: "Percebo que sua 
voz está bastante elevada [observação]. Sinto-me 
desconfortável e tenho dificuldade para me 
concentrar [sentimento] porque preciso de um 
ambiente tranquilo para poder atendê-lo 
adequadamente [necessidade]. Podemos 
conversar em um tom mais calmo para que eu 
possa entender melhor sua necessidade e 
encontrar uma solução? [pedido]"

3.

Exercício 3: Avaliação de Ambiente

Objetivo: Analisar o ambiente físico e emocional da recepção sob a perspectiva da humanização.

Instruções:

Faça um tour pelo espaço da recepção como se fosse a primeira vez que visitasse o local1.

Observe detalhadamente e anote:2.

Quais elementos contribuem para um ambiente acolhedor e humanizado?

Quais aspectos poderiam ser melhorados?

Como é a experiência sensorial (visual, auditiva, tátil) do espaço?

O ambiente facilita ou dificulta a comunicação privada?

Proponha três melhorias simples e viáveis que poderiam ser implementadas3.

Benefício: Desenvolve o olhar crítico para o ambiente como parte integral da experiência de humanização.



CHECKLIST DE VERIFICAÇÃO DE 
APRENDIZADO
Utilize este checklist para avaliar seu domínio dos conceitos e práticas apresentados nesta aula. Marque os itens 
que você já consegue realizar com confiança:

Compreensão dos Conceitos

Explicar o conceito de humanização 
na saúde e sua importância

Diferenciar empatia de simpatia, 
compaixão e piedade

Identificar os componentes 
cognitivo, afetivo e comportamental 
da empatia

Compreender os princípios 
fundamentais do acolhimento

Explicar os quatro componentes da 
Comunicação Não Violenta

Habilidades Práticas

Demonstrar técnicas de escuta ativa 
durante o atendimento

Adaptar a comunicação para 
pacientes em diferentes situações 
de vulnerabilidade

Identificar sinais não verbais de 
desconforto, ansiedade ou dor

Aplicar os princípios da CNV em 
situações de conflito ou tensão

Criar um ambiente físico e emocional 
acolhedor na recepção

Atitudes Empáticas

Manter uma postura não julgadora 
frente a comportamentos 
desafiadores

Validar emoções e preocupações 
dos pacientes apropriadamente

Reconhecer e gerenciar seus 
próprios gatilhos emocionais

Praticar autocuidado e empatia 
consigo mesmo

Buscar melhorias contínuas no 
atendimento humanizado

Aplicação no Contexto da Clínica

Integrar princípios de humanização 
nos processos administrativos

Colaborar com a equipe para criar 
uma cultura de empatia

Fornecer feedback construtivo sobre 
experiências dos pacientes

Documentar adequadamente 
informações sensíveis ou 
preferências dos pacientes

Adaptar abordagens para diferentes 
perfis de pacientes

Sugestão de desenvolvimento: Para os itens não marcados, estabeleça pequenas metas de prática diária, 
começando pelas habilidades que têm maior impacto no seu trabalho atual.



CONSOLIDAÇÃO
RESUMO VISUAL DOS CONCEITOS-CHAVE

PONTOS DE ATENÇÃO E ERROS COMUNS A EVITAR

Empatia confundida com simpatia ou 
concordância
Erro: Achar que empatia significa concordar com 
o paciente ou sentir exatamente o que ele sente

Solução: Lembre-se que empatia é compreender 
a perspectiva do outro, mesmo quando sua visão 
é diferente

Comunicação automatizada ou 
mecânica
Erro: Utilizar frases prontas e robóticas sem 
conexão genuína com o paciente

Solução: Personalize sua comunicação, esteja 
presente e adapte-se a cada interação

Invalidação de emoções
Erro: Dizer frases como "não fique nervoso" ou 
"não é para tanto"

Solução: Valide as emoções com frases como "é 
compreensível se sentir assim nesta situação"

Foco excessivo em procedimentos, 
ignorando a pessoa
Erro: Priorizar formulários e processos em 
detrimento da conexão humana

Solução: Equilibre eficiência operacional com 
acolhimento; o processo serve à pessoa, não o 
contrário

Linguagem corporal incongruente
Erro: Dizer palavras acolhedoras enquanto 
demonstra pressa ou irritação no corpo

Solução: Pratique autoconsciência e alinhamento 
entre comunicação verbal e não verbal

Sobrecarga empática sem 
autocuidado
Erro: Absorver o sofrimento dos pacientes sem 
estratégias de autocuidado

Solução: Estabeleça limites saudáveis e práticas 
regulares de renovação emocional

PERGUNTAS PARA REFLEXÃO
De que forma suas experiências pessoais como paciente influenciam sua prática profissional na recepção? 
Que aprendizados positivos e negativos você obteve dessas experiências?

1.

Como você pode equilibrar eficiência operacional (atender muitos pacientes, manter a organização) com o 
atendimento humanizado que requer tempo e atenção individualizada?

2.

Quais são seus principais desafios pessoais para manter a empatia em situações de estresse ou conflito? Que 
estratégias podem ajudá-lo a superar esses desafios?

3.

De que maneiras o ambiente físico da recepção onde você trabalha (ou pretende trabalhar) facilita ou dificulta 
a prática da humanização?

4.

Como você pode ser um agente de mudança para promover uma cultura de humanização e empatia em toda a 
equipe da clínica, não apenas na recepção?

5.

PRÓXIMOS PASSOS E CONEXÃO COM A PRÓXIMA 
AULA
Na próxima aula, "Gerenciamento de Situações Desafiadoras", aprofundaremos os conhecimentos adquiridos 
sobre humanização e empatia aplicando-os a contextos específicos de maior complexidade. Vamos explorar 
técnicas para lidar com reclamações, gerenciar conflitos, e manter a qualidade do atendimento mesmo sob 
pressão.

Os fundamentos de Comunicação Não Violenta e escuta ativa que você aprendeu serão ferramentas essenciais 
para as situações que discutiremos a seguir. Enquanto esta aula focou nos princípios e na construção de conexões 
positivas, a próxima abordará como manter esses princípios mesmo quando os desafios se intensificam.

Prepare-se refletindo sobre situações desafiadoras que já enfrentou ou observou na recepção médica. Considere 
como os conceitos de empatia e humanização poderiam ter sido aplicados nessas circunstâncias.

RECURSOS ADICIONAIS RECOMENDADOS
Livro: "Comunicação Não-Violenta: Técnicas para Aprimorar Relacionamentos Pessoais e Profissionais" - 
Marshall B. Rosenberg Um guia completo sobre os fundamentos da CNV com exemplos práticos que podem 
ser adaptados para o ambiente de saúde.

1.

Curso Online: "Acolhimento e Humanização no SUS" - UNASUS Curso gratuito que aprofunda os conceitos de 
humanização no contexto brasileiro.

2.

Aplicativo: "Daylio - Diário do Humor e Atividades" Ferramenta para registro diário de emoções que pode 
auxiliar no desenvolvimento da inteligência emocional e autoconsciência.

3.

Podcast: "Evidências em Saúde" - Episódios sobre Medicina Centrada na Pessoa Discussões baseadas em 
evidências sobre o impacto da abordagem humanizada nos resultados clínicos.

4.

Vídeo: "O Poder da Empatia" - Brené Brown (TED Talk com legendas em português) Explicação acessível e 
impactante sobre a diferença entre empatia e simpatia e como praticar conexão genuína.

5.

Lembre-se que o desenvolvimento da empatia e das habilidades de humanização é um processo contínuo que se 
aprimora com prática constante, reflexão e abertura para aprender com cada interação.


