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1. MARCO TEORICO

O presente estudo trata da elaboragao de um geaoomunicacgao para estabelecer
um conjunto de acdes, de maneira a possibilitadediZacdo dos doadores e a ampliacéao
no numero de doadores. Dessa forma, comecamos pwncantextualizacdo sobre o
Nnosso objeto que € a comunicagdo e a nossa ameade, snostrando a importancia da
comunicacdo, da fidelizacdo dos doadores em cdégos e manté-los, do trabalho
continuo da mobilizacdo, da qualidade de atendimnemt servico hospitalar, da
humanizacéo do profissional de salude de serem Eopd& capazes de lidar com o que
existe em sua volta, da proposta da Politica Natide Humanizacdo — PNH: Humaniza
SUS em tornar em prética diéria a disseminacaaidehizacdo da atencdo e da gestao no

campo da salde, e os fundamentos do Sistema UniSaibe — SUS.

1.1 A Relacdo da Comunicacéo Eficaz com a Saude

Todo o ser humano € capaz de se comunicar, porém togos conseguem
comunicar-se bem, interagir bem. A comunicacdoiegfie que contribui para os
pensamentos e para as agdes dos nossos semetterdgeser clara, dindmica e flexivel.
Comunicar é traduzir em linguagem os conceitos @&egios do emissor, de maneira que

0 ouvinte receba e entenda a mensagem com clareza.

Para comunicar-se com eficacia, ndo basta condtases bem elaboradas nem
aplicar determinadas técnicas de oratoria; € nédessmbém mobilizar os recursos que
hoje se tem disponiveis. Isso engloba a postusthar, a voz, os gestos, a movimentacéo
de quem estd se comunicando. A harmonia entre tedsss elementos fara que a
mensagem seja transmitida, compreendida e aceat@penunicacdo cumpra totalmente o

seu papel.

Dentro desse contexto, para se ter uma comunigadega, entendivel e sem ruidos
€ necessario que se eliminem todas as interfegiggia podem causar desarmonia no
processo. Nesse sentido, Araudjo (2004) em sewditdgrcado simbdlico: um modelo de
comunicacdo para politicas publicas” tece o comientée que a comunicagdo significa

um processo de transmissdo de mensagens de um pargooutro, onde a maior
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preocupacao € empregar todos os codigos reconfseaieemodo a eliminar os ruidos,

ou seja, as interferéncias que possam prejudicarreto entendimento dessas mensagens,
de maneira a extirpar a polifonia social e dismarse assegurar que 0O Processo

comunicativo seja direto sem desvios.

Vale ressaltar que a palavra polifonia usada resigexto se refere ao conjunto de
interferéncias que destorcem a comunicacdo. Quafale@ eliminada as divergéncias
desaparecem e é estabelecida uma comunicagcédo @m@efo didlogo e, o entendimento

fica claro e harmonioso.

A comunicacao rompe as fronteiras, promove a iatggr social, vence obstaculos
e encurta as distancias entre os seres humanoseksenta o processo de construir,
determinar procedimentos, de divulgar e facilitantendimento dos bens simbdlicos que,
na verdade, sdo instrumentos de integracdo sooialp artes, linguas, religides, opinides,
status, slogans, propostas, politicas, entre auttediante a complexidade desse processo
vao se formando os sentidos sociais, que demonsiediorma clara a realidade. Portanto,
a comunicacao esta associada a producao da resligiael representa o poder simbdlico,
gue reconhecidamente, segundo Bourdieu (2003, prniyeu artigo “O poder simbdlico”,
€ um “poder invisivel o qual sé pode ser exercidm @ cumplicidade daqueles que nao

guerem saber que lhe estdo sujeitos ou mesmo exercem”.

Verifica-se que o poder simbdlico tem o poder deeffaver e fazer crer, de
comprovar ou de modificar a visdo do mundo e, déssaa, a acdo sobre o mundo. O
poder simbdlico reside numa relacéao definida, ga, €5 individuos que exercem o poder
e 0s que sdo submetidos a ele. Em relacdo a coagénico poder da palavra representa a

legitimidade da palavra, ela advém do individuo ggpeonuncia.

Pensar a comunicacdo de maneira estratégica é @ameiren de se produzir e se
criar processos de comunicacdo de modo planejadtioeespontaneo. Em geral, a
necessidade de trabalhar a comunicacdo de formatéggta € proveniente da
contemporaneidade, da ampliacdo dos regimes palitidemocraticos e com a
necessidade, imposta a vérias instituicdes, derndieter uma atividade que tratasse
especificamente da relacdo dessas instituicdes prdoticos a ela vinculados direta ou

indiretamente.

7

A comunicacdo planejada, portanto, é fundamentaia pa geragcdo e o
fortalecimento de vinculos entre os publicos e regefos, em particular, de mobilizacédo

social, na tentativa de encontrar acdes ideaisod®esponsabilidade. Qualquer tematica
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importante no ambito publico, como a mobilizacdeapa saude, demanda esforcos

estratégicos de comunicacao.

Assim, a eficacia da comunicacdo na érea da sawdes#r tratada dentro de uma
perspectiva dialdgica e educativa, deve ser erdareldirecionada para gerar condices de
participacdo nas quais 0s participantes de um cproezesso de comunicacdo se
transformem em sujeitos de argumentacdo e de opipara buscar esclarecimentos e
propor acdes e processos de sociabilidade baseswlqxincipios de cooperacdo e de
compartilhamento de sentidos, ao contrario dosgssms de comunicagdo voltados para o

exercicio do poder de dominacdo, de manipulaca@o®ercao.

1.2 A comunicagdo e os fundamentos do Sistema Uni® Salde — SUS

No campo da saude, a comunicacao esta associaogéa de direito, € voltada
para as pessoas, tem como proposito a melhorisndgstema publico de saude em todas
as suas dimensoes e a participacdo efetiva doddridana construgcéo desse ideal. Araujo e
Cardoso (2007) advertem que nado se pode limitar a persuasdo como estratégia, nem
trabalhar apenas com o pensamento de divulgacabjefivo deve ser de determinar um
debate publico a respeito de temas de interessseg@rar aos individuos informacdes

suficientes para a ampliacdo de sua participaghal@inas politicas de saude.

Dentre os varios fundamentos do SUS estdo a wahdade, que representa a
saude como direito de todos; a equidade que raespeiliferencas nas condicdes de vida e
saude, necessidades e possibilidades das pessbameaessidade de tratar de maneira
diferente os desiguais; a integralidade represamtauitas dimensdes da comunicagao; a
descentralizagédo equivale & comunicacao redisti@w@ hierarquizacdo € a comunicacao
em varios niveis; e como ultimo fundamento, a pigdicdo, a qual recomenda que a
sociedade seja pro-ativa, de preferéncia, med@imnselhos de salde organizados em
diversos niveis, como o planejamento, a implant&céiscalizacdo das politicas publicas
de satde (ARAUJO e CARDOSO, 2007).

Apesar dos fundamentos do SUS serem norteadosqiidade e transparéncia,
verifica-se que existe insatisfacdo com as atu@scps de comunicacdo, seus limites e
resultados, quando comparados com as aspiract@sviEegdes de seus agentes, pois 0S
fundamentos na préatica ndo sao tratados com aladeejue merecem. Para essa situacao,

mudar precisaria de investimento para a ampliagdacesso as informacdes do governo;
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da construcéo do direito de falar e ser ouva maior visibilidade publica para suas

tematicas, interesses e propostas, a melhoriaseirento nos acessos as tecnologias da

comunicacao.

1.3Mobilizacéo

Uma das maneiras que uma nacao pode explicitan di@izonte ético € através
da sua Constituicdo. Nela o pais define seu praojetfuturo e suas escolhas, quanto mais
participativo tiver sido o processo de sua elalfmagnais estas escolhas refletirdo a
vontade de todos e serdo por todos compartilhadiosegja, todos se mobilizaram em torno
dessas escolhas. E dentro desse espirito demooygiicse faz presente a abordagem ao
movimento de mobiliza¢ao social.

O movimento de mobilizacdo € visto garo e Werneck (1996, p. 5) como
“convocar vontades para atuar na busca de um ptom@snum, sob uma interpretacéo e
um sentido também compartilhados”. Portanto, a lizalgio acontece quando um grupo
de pessoas se une, toma decisfes e age em defasa agetivo que é aclamado por

todos.

Os autores referendados ressaltam que aetdoar € uma escolha, um ato de
liberdade, independente do chamamento, participamé decisdo de cada um. Essa
decisdo depende essencialmente das pessoas SeOLErgin cCoOmo responsaveis e como

capazes de provocar e construir mudancas.

Os autores asseveram que convocar vontagessenta discursos, decisdes e acdes
no sentido de um propdsito em comum, para um atpailio, para uma escolha que
contamina todo o dia-a-dia. Quando ocorre uma nzelgho é porque existe uma
finalidade, para alcancar um objetivo, portanton€éato de razdo, o que pressupde uma
vontade coletiva importante, um sentido publicoguila que é pertinente a toda
comunidade e para que ela seja util é necessai@sieja orientada para a construcdo de

um projeto de futuro.

E importante que haja mudanca, no doaummodo de ver e sentir o outro como
membro de uma mesma sociedade e compreender guegsst do outro, do que precisa
de sangue, podera também ser ocupado por eleé Estedado fundamental, para que a
sociedade possa ter mais consciéncia em relac@oag perceber em que contexto e qual
o lugar da fala que ocupa neste mesmo contextto Yige a doacdo de sangue requer uma

dedicacao continua, sendo necessario produzitadssl cotidianamente, ela ndo deve ser
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considerada um processo passageiro e nao podepfiesa a um evento ou a uma

campanha, pois que passa e se constitui entdo, p@oesso de mobilizacéo social.

Quando se refere as interpretacfes e sentidogtarobmpartilhados, reconhece a
mobilizacdo social como um ato de comunicacéo. Ailzacdo ndo se mistura com
propaganda ou divulgacao, porém demanda ac¢desnugnazacdo no seu sentido amplo,
enquanto processo de compartilhamento de discurses e informacgfes. “O que da
estabilidade a um processo de mobilizacdo socabér que o que eu fago e decido, em
meu campo de atuacgdo cotidiana, estd sendo feikaidido por outros, em seus préprios
campos de atuacdo, com 0s mesmos propositos daEr(iTORO e WERNECK, 1996, p.
5).

Dessa forma, verifica-se que existe uorde relacdo entre a mobilizagdo e
fidelizacdo, pois em ambos procura-se trabalhar cisciplina de modo continuo,
mediante as diretrizes, 0s treinamentos e as im@fpdes, Objetivando conquistar a

fidelidade do doador e, conseqiientemente, prowgoarconscientizacao no ato de doar.

1.4 Politica Nacional de Humaniza¢do — PNH: Human&zSUS

Humaniza SUS é a proposta para enfrentar o dedafiomar os principios do SUS
no que eles impdem de mudanga dos modelos de atertgigestdo das préaticas de saude.
O Ministério da Saude decidiu priorizar o atenditbecom qualidade e a participacao

integrada dos gestores, trabalhadores e usuarmsnsalidacdo do SUS.

Por humanizacdo entende-se a valomzags diferentes sujeitos implicados no
processo de producdo de saude. Os valores quéanosesta politica sdo a autonomia e o
protagonismo dos sujeitos, a co-responsabilidatte etes, o estabelecimento de vinculos
solidarios, a participacdo coletiva no processogdstdo e a indissociabilidade entre

atencao e gestao.

Segundo o Ministério da Saude (2004), a PNH naamémero conjunto de
propostas abstratas que espera poder tornar con@rétumaniza SUS se apresenta como
uma politica construida a partir de experiénciasckias identificadas e querem
multiplica-las. Dai a importancia da funcdo multatora das “Cartilhas da PNH”, com
elas, espera-se poder disseminar algumas tecn®ldgichumanizacdo da atencéo e da
gestdo no campo da saude.
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O Ministério da Saude quer um SUS hunsluz e entende que essa tarefa

engloba todos os gestores, trabalhadores e usuénit®rme ja mencionado; ele quer os
programas e projetos comprometidos com a humamzag&eia por um SUS fortalecido

em seu processo de pactuagdo democratica e cpletevdambém entende que tem a
responsabilidade de ampliar o debate, de sensibibatros segmentos e, principalmente,

de tornar a humanizagcédo uma politica publica ddesau

Com a implementacdo da Politica Nacional de Hunagéiz — PNH, o Ministério
da Saude (2004) trabalha para consolidar quatectsp

a) Reducao das filas e o tempo de espera com amplidgdacesso e

atendimento acolhedor e resolutivo baseados e#riosgtde risco.

b) Todo usuario do SUS sabera quem sao os profissigue cuidam de
sua saude e os servicos de saude se responsabilprar sua referéncia

territorial.

C) As unidades de saude assegurardo as informacOeasw#rio, 0
acompanhamento de pessoas de sua rede sociavr@esicolha) e os

direitos do codigo dos usuarios do SUS.

d) As unidades de saude assegurardo gestdo partiaipatis seus
trabalhadores e usuarios, assim como a educacduapente aos
trabalhadores.

A implementacdo da PNH pressupde diversos ponsagbes que tem por
objetivos a institucionalizacdo, a difusdo de sweastratégias e, principalmente, a

apropriacéo de seus resultados pela sociedade.
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1.5 Humanizacéo

Para Jakobi (2005) o profissional de salude “huraaloiz € aquele que possui quatro

caracteristicas essenciais:
a) Competéncia profissional e conhecimento técnica@nstante atualizacao.

b) Maturidade emocional e pessoal para lidar com stda e firmeza com um
evento que apela para a vida e a morte, desenchlfates emocdes.

c) Cadigo ético pessoal que lhe da uma linha diregimasua conduta: respeito ao

paciente e o sacerdocio da medicina.

d) Visao cultural holistica do sentido do fendmenaldanca - fisiopatologia e de

suas implica¢bes socio-econdmica-afetivas.

E chamada de humanizacio a nova visdo do atendinsmtpaciente, que
“humaniza” no sentido antropoldgico e psicoldgiodds os participantes do evento, isto é

considerada como uma visao holistica.

E evidente entdo que nem todos os livros do mutfidibgs, gléria e fama irdo
tornar um médico alguém que possamos ter o prazehamar “humanizado”.
Porque “Humanizag&o” nédo é o que se sabe, mas sermsa esse saber - e ai
entra em jogo a subjetividade, a pessoa que estédsalo avental.

Todos os participantes ativos na recuperagdo ddesdévem estar cientes de
que tratam com seres humanos (Ministério da SapddJakobi, 2005).

Humanizar os profissionais de salde os torna nieds rem humanidade, em
sensibilidade, em afetividade, porque traz a tareagandeza, sua for¢a, sua sabedoria,
pois Ihes permite a experiéncia do mistério da,vilador e da vitéria, do risco e da
alegria. D4 aos médicos, enfermeiros e aos demafssgonais mais profundidade de
compreensao do processo da doenca e sua prevemg&cseguranca para lidar com ele,

tornando-as pessoas mais plenas.

A sinalizacdo ndo-verbal € importante, pois elanie que o relacionamento com
as pessoas se transformem em algo positivo, afgvee saudavel. Para ilustrar melhor é

relatada uma pesquisa realizada num hospital ddreeyst. Josephscom os pacientes e
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Ihes foi feita a seguinte pergunta: “O que é cujglia vocé? Quando vocé se sente

cuidado?”. Entre as categorias de fala que emengi@Connorapud Silva (2002) aponta

seis que dizem respeito diretamente a essa sig@tizgio verbal:

b)

d)

f)

“Cuidar é quando eu vejo que vocé é capaz de sosantir-se feliz no
desempenho do seu trabalho” — essa fala signitieaog pacientes estéo
atentos e sabem se as pessoas que 0s estdao ategdstaim do que

fazem.

“Cuidar € quando vocé me faz seguro em suas maogluando o
cuidador explica os passos do procedimento quarae ffois o0 paciente
nao tem nenhuma obrigacdo de saber o tempo dossxantempo dos
procedimentos e as fases necessérias para suacéali

“Cuidar € quando vocé me faz sentir que também sapaz de me virar,
espero, quando chegar a minha vez” — 0s pacien®m ser tratados
de forma adequada, ndo querem ser tratados comocas ou COmo
alienados, ndo é porque esta doente que perdemndenento das coisas

que passa a sua volta.

“Cuidar € quando vocé me faz sentir especial, emkarseja como as
outras pessoas também sao” — fazer alguém se septcial depende
muito mais da disponibilidade, intencédo, atencacapacidade do
profissional de saude do que das condicbes finasces recursos

materiais que ele possa dispor haquele momento.

“Cuidar é quando vocé ndo me vé apenas como urnbumalo, e assim
me ajuda a viver’” — quando o cuidador sabe valobwzgque ele tem de

positivo, independente do estado de salde qu@risemte.

“Cuidar é quando ouco minha familia falar bem deéve sentir-se
confortada na sua presenca” — se a familia serssegura com 0s
cuidados que o paciente estad tendo, isso é fundaimpara que o

paciente também se sinta seguro.



12

Dentro desse contexto, verifica-se que cuidar éammiais do que um ato ou
técnica. Cuidar é uma atitude, é entender o seahara ndo somente como um ser doente,
€ saber que essa pessoa tem sentimentos. Osiprafisgle saude devem se preocupar em
desenvolver uma comunicacao efetiva que permitarsp@tico, pois dessa forma, se tera

condicdo de entender a outra pessoa, 0 seu pontstdeos seus anseios, as suas duvidas.

Quando se fala em humanizar o atendimento, sedipmr que os profissionais de
saude devem ser capazes de se relacionar com usten & sua volta, que melhorar a
comunicacdo significa conquistar o melhor de nosmues. Nao existe discurso de
gualidade ou de humanizacdo que se sustente sdisgm de atencdo a comunicacao

verbal e a ndo-verbal.

1.6 Qualidade de Atendimento no Servico Hospitalar

O objetivo da qualidade de atendimento no servigpitalar € mostrar aos seus
funcionérios como lidar com o publico em geral enceuas solicitagbes e queixas de
maneira positiva, de modo a respeitar o ser humaeocesta diante de seus olhos. Como
ser fragilizado pela doenca, pelas condi¢cdes ssEmmmOmicas e culturais que o cercam, o
paciente deve ser merecedor de toda a atencace plegesso o0 ato de comunicagéo deve
se dar primando pela qualidade, passar a informacg®ssoa daquilo que se quer
transmitir e também ter a sensibilidade de serdir pgssoa o que lhe esta sendo

comunicado.

Nesse sentido, Silva (2002, p. 75) afirma:

O conteudo da comunicacdo esta intimamente ligadaogso referencial de
cultura, e o profissional de satde tem uma cuftubgria, diferente do leigo, por
isso é importante saber que quanto mais informagéssuirmos sobre aquela
pessoa e quanto maior a nossa habilidade em coomda esse saber do outro
com 0 nosso, melhor serd o nosso desempenho nct@sfzeinformacéo e do
conteudo.

Assim, uma comunicagdo humanizada trabalha a isfgéim e o dominio sobre o
gue se quer comunicar, a intencdo, a emocao e sgpeetende quando se aproxima do

paciente ou do cliente.
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Vale destacar, que diante da necessidade de g&mt&omunicacionais que

fidelizem os doadores numa perspectiva humanizadatehdimento, ha que se voltar a
atencdo para a capacitacdo dos profissionais. Nss#@lo, Jakobi (2005) aponta os
principais pontos que devem fazer parte da gradereleamento no atendimento

humanizado:

a) Como fazer os funcionarios de um hospital publie isteressarem e
cooperarem na solucdo de problemas de seus paciciatmiliares dos

pacientes e colegas de trabalho.
b) Como prestar um servico de excelente qualidadegzaniantes em geral.

c) Como lidar com pacientes e seus familiares exadtadmntendo o aspecto

emocional sob controle.

d) Como detectar solugcbes satisfatorias tanto paraameme como para a
instituicao.

O treinamento objetiva auxiliar os funcionarios ese&hvolver habilidades para o

atendimento pessoal e por telefone, de modo aatealccliente interno ou externo toda a

atencao necessaria.
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2. MARCO INSTITUCIONAL

Todas as informagfBes apresentadas neste capitolocesdidas pela propria
instituicdo, o HEMORIO.

2.1 Breve Histérico do HEMORIO

O Instituto Estadual de Hematologia Arthur de Sigu€avalcanti - HEMORIO,
orgdo da Secretaria de Estado de Saude do Rion#érQla SES/RJ, € o hemocentro
coordenador da rede publica de Hemoterapia e Héogaalo Estado do Rio de Janeiro —
HEMORREDE, tendo como misséo “prestar assistémidlematologia e Hemoterapia a
populacao e coordenar a HEMORREDE do Estado”.

Figura 1 — Prédio do HEMORIO

Fonte: HEMORIO, 2007
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O HEMORIO foi inaugurado em 29 de setembro de 1868 localizado na Rua

Frei Caneca, numero 8, Centro da Cidade do Rioadeird, ocupando uma éarea de
16.000M, com um total de area construida de 11.G0@um prédio de 9 andares, onde 4
andares estdo destinados a internagdo de paci@stesmdares 6° e 7° tém area construida
de 537,4rh, distribuidos em 14 enfermarias e recebe pacieletésdas as idades, onde s&o

submetidos a diversos tipos de tratamentos.

Figura 2 — Prédio do HEMORIO

Fonte: HEMORIO, 2007
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Trabalhando desde 1995, com as ferramentas deogesia qualidade, o

HEMORIO passou a buscar a melhoria dos seus paxeds trabalho e, por
consequéncia, de seus produtos e servigos, visatiedoer as expectativas de clientes,
governo e sociedade. O reconhecimento desse esfordemonstrado nos resultados

obtidos em diversos processos de avaliacao, arsggesentados:

a) Certificacdo pelaAmerican Association of Blood Banks2001, 2003,
2006 e 2007; sendo o primeiro servico publico dedterapia do pais

certificado por um érgéo Internacional de Certigi@a.

b) Certificacdo pelaJoint Commission Internacion@onsorcio Brasileiro
de Acreditacdo — 2001, 2003, 2005 e 2007, sendbéamo primeiro
servico publico de saude do pais certificado.

C) Grande vencedor do Prémio Nacional de Gestdo Rulde 2007,
promovida pelo Governo Federal. A instituicdo eiaber o troféu, em
data ainda a ser definida, pelo presidente LuisidnBula da Silva, em
Brasilia. O HEMORIO é a primeira instituicdo puhblide saude do Brasil
a receber o troféu, a mais alta premiacdo da Gé&xihbica. O prémio é
concedido as organizagcbes que comprovam alto desdgrp

institucional, com qualidade e gestéao.

d) Outras premiacbes: 2005 e 2006 recebeu o Prémaid@de do
Governo Federal - PQGF - categoria Prata e em a20@¥€mio maximo

do Programa Qualidade Rio - PQRio — medalha ouro.

O HEMORIO étop of mind em tratamento de doencas hematoldgicas e doacéo d
sangue, recebendo 9 pontos na qualidade dos semmiestados, numa escala de 0 a 10,
segundo pesquisa, realizada de 2 em 2 anos enripaiteMORIO/UERJ. A instituicdo
conta com a colaboracdo da Fundacdo Pré-Institetélematologia - FUNDARJ, uma
entidade de direito privado, sem fins lucrativosjacmissao € apoiar as atividades do

HEMORIO com o objetivo de viabilizar o cumprimenta sua missao.

A FUNDARJ tem entre suas finalidades a captacamedearsos para viabilizar os

programas e projetos de desenvolvimento do HEMORI®epresenta o brago social do
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HEMORIO, facilitando a integracdo deste com a staze, através de parcerias com

entidades que desejam exercer sua responsabibdaié, contribuindo para a execucao

de programas e projetos do HEMORIO.

2.2 Valores, Missao e Visao

Os valores do HEMORIO estéo definidos, de acoraho os principios da ética. Na
busca pela credibilidade, a Instituicdo valorizarganizacao, reconhece os resultados da

equipe e adota posturas relevantes para a socjextade:

a) Humanizacao- significa tratamento digno a pessoa humana em suas
dimensdes biopsicossocial e espiritual, considerasddireitos de todas

e respeitando-os em suas diferencas.

b) Integracao - significa a unido, participacéo e énreento de todos, com
vista a integridade e universalidade na assist&uia o envolvimento

dos diversos segmentos institucionais.

C) Respeito - significa tratamento igualitario nasag¢ées humanas e
reconhecimento das necessidades do outro, ouvind@-oforma

competente e solidaria.

d) Comprometimento - significa 0 ato de assumir o qo@mmissSO com
atitudes voltadas para a integracdo das equipetuaisnais, o0
cumprimento da razdo de ser do HEMORIO, seus wal@&esua

sustentabilidade.

e) Desenvolvimento- significa a busca constante pela exceléncia, aravé
da melhoria continua de sua forca de trabalho, ctiapalo-a para a
utilizacdo das melhores praticas, possibilitandstal forma, qualidade,

Inovagao e crescimento.

A missdo é prestar assisténcia de qualidade em tdkg@a e Hemoterapia a
populacdo e coordenar a HEMORREDE do Estado. Quanisédo € ser um Centro de

Exceléncia em hematologia e hemoterapia.
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2.3 Inovacobes

O Planejamento Estratégico Institucional do quémidi 2007/2012 tem como uma
das diretrizes organizacionais “atuar com respaldadle sdcio-ambiental”; promovendo
a criacdo do Grupo de Responsabilidade Soécio-Arntddieformado por profissionais de
diversas areas do HEMORIO, com o objetivo de desleare implementar um sistema de

gestao que assegure o controle dos recursos Isatusaciais.

O Projeto HEMOECO ¢é uma acao do Grupo de Respdiusate Socio-Ambiental
do HEMORIO, que reune atributos técnicos para ateads mais exigentes padrbes de
gualidade e assisténcia hospitalar, manutencaaisge busto e processos ecologicamente
corretos, visando a protecédo da natureza e do hoE&sa € uma estratégia de cooperacdo
preventiva aos desafios ambientais, buscando prem@wesponsabilidade ecoldgica e

desenvolver tecnologias limpas que nao agridamio ambiente.

O HEMORIO ¢ referéncia de exceléncia no pais, & g@neiro em Programas de
Desenvolvimento Sustentavel. Portanto, qualquerdantacdo tecnolégica ou mesmo a
consecucado de uma idéia, tem repercusséao e \dsitdipublica e alta credibilidade diante

da sociedade, governo, empresas e midia.

O HEMORIO, ao longo de seus 61 anos de existébasgou alternativas para a
melhoria da qualidade dos servi¢os prestados aggim) visando superar as dificuldades
e as situagcbes complexas suscitadas pelo aumenttedwndas e pelo impacto do cenario

politico, econdémico e social.

Para tanto, em 1995, a instituicdo criou o Progrden&estéao pela Qualidade com
0 apoio da Secretaria de Estado de Saude e ougassdparceiros, desenvolvendo varias
acOes com foco na assisténcia em hematologia etbepm. Nessa perspectiva, um dos
desafios foi a revisdo das praticas de recepc@thiaento e hospedagem dos pacientes
atendidos nos ambulatérios, emergéncia e enferspafi@mscando a melhoria do

atendimento sob o enfoque da humanizacao.

O ambiente hospitalar traz consigo um estigma deteme sofrimento e a
humanizacédo do ambiente veio para quebrar esteligara, focalizando a qualidade no
atendimento, o relacionamento interpessoal, a camacdo entre profissionais de saude e
usuarios, e a melhoria da qualidade de vida. Agsi@pé a de transformar a imagem do
hospital, o qual, geralmente, aparece no imaginassociado a doenca, a infeccéo

hospitalar e ao medo de morrer mais rapido, pensameue aumentam a ansiedade do
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usuario dificultando até mesmo o atendimento feiébos profissionais, que foram

treinados para prestar este servico.

Assim, o proposito deste projeto é a implantacéd&etor de Humanizagcdo com o
objetivo de garantir a implementacdo de mudanceesasturas da forma de trabalhar e
também das pessoas, integrando e expandindo as ggéeprimam pela atencdo e

satisfacao dos usuarios dos servicos de saude.

Ressalta-se que a certificacdo da Norma NBR9801:2000 pode ser vista como
um compromisso das instituicbes de hemoterapiaa®adoadores, visando uma melhoria
continua na prestacéo de seus servicos. A Norxige que as necessidades do candidato

a doacao de sangue sejam atendidas com a inteag@omtentar sua satisfacao.

2.4 Atuacao

O HEMORIO é um hospital publico de média complexiel e tem sob suas
responsabilidades:

a) A coordenacao técnica da HEMORREDE publica do BstidRio de Janeiro,
no abastecimento de sangue e hemoderivados dexirmpdamente, 200
hospitais da rede publica do Estado do Rio de daraie inclui maternidades,

grandes emergéncias e unidades de terapia intensiva

b) A captacdo de doadores voluntarios, coleta, pracemsto e distribuicdo de

sangue e seus componentes no Estado.

c) A prestacdo de assisténcia em hematologia par@d @#cientes matriculados
com doencas primarias do sangue, tais como, a Hemais anemias
hereditarias, que se referem a doenca falciforrae tlassemias; as doencas
onco-hematoldgicas, que sdo as leucemias, linfomaslomas; aplasias

medulares e sindromes mielodisplasicas, em reginbelatorial e internagéo.

O HEMORIO tem capacidade para atender até 600 desida. A média diaria de

segunda a sexta-feira € de 350 doadorediia fins de semana, esta média cai para
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apenas 150 doadores, mas deveria receber cerc®dadadores/dia. Segundo o

Ministério da Saude, no Estado, apenas 1,8% dalggm doa sangue. Seria necessario
gue, no minimo, 3% a 5% adotasse a prética pararfeifp atendimento da demanda

transfusional.

Vale ressaltar, que o HEMORIO, além do trabalhalalgcdo de sangue, participa
do cadastro mundial de medula 6ssea - REDOME. Aufaaibsea é um tecido liquido que
ocupa o interior dos 0ss0s, ou seja, produz asasélio sangue. Pacientes com leucemias,
aplasia de medula, linfomas, mieloma e outras demgcessitam de um tratamento

especial, denominado transplante de medula 0ssea.

O HEMORIOrealiza palestras para pessoas que desejam sardeatt medula
Ossea. ApOs a palestra, quem optar por ser doamletard uma amostra de sangue para a
tipagem do Sistema Antigenos de HistocompatibikdallLA. O doador é cadastrado em
um Registro Brasileiro de Doadores Voluntarios dedMa Ossea - REDOME e podera
ser chamado para a doacao da medula 6ssea, quan8stema HLA for compativel com

o sistema HLA do paciente que necessita do trantgpla

A seguir, o grafico 1 ilustra o numero de candida@oadores de medula éssea no
Brasil, referente ao periodo de 2002 a junho de720ferifica-se uma evolucdo
significativa de crescimento no nimero de doadace®ngo do tempo. E constatado um
grande salto de 2005 para 2006 de 150%, isso eemmue da divulgacdo feita pelas
instituicbes que fazem esse trabalho de captacarelgho ao assunto, 0 que provocou
uma maior conscientizacao por parte da populacéseemm doador voluntario de medula

Ossea.
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Grafico 1 — Total de cadastrados no Brasil
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Fonte: HEMORIO, 2008

O grafico 2 ilustra o registro nacional de recdptas de medula Ossea —
REREME, referente ao periodo de 2000 a junho d&.200grafico mostra um aumento
relevante, ano apdés ano, no namero de transplantém 2003 para 2004 houve um

aumento de 131%.



Grafico 2 — Total de transplantados via REREME
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O gréfico 3 mostra 0 nimero de candidatos a deadide medula éssea inseridos

no REDOME pelo HEMORIO, referente ao periodo del2@Gulho de 2007. Verifica-se

um aumento de 2003 para 2004 de 118%; mas de 20832006 houve uma diminui¢ao

no nimero de doadores de cerca de 90%. No en@mt®Q06 até julho de 2007 volta a

subir o numero de doadores, em aproximadamente Q3%tal de doadores até o periodo

referendado é de 50.852.
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Grafico 3 — Candidatos a doadores de medula Ossea insem@ldREDOME pelo

HEMORIO
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Fonte: HEMORIO, 2008

2.5 Humanizagéao

Hoje em dia, existe no HEMORIO um atendimento gesizado através de uma
Central de Atendimento Disque Sangue, que é unl deneomunicacdo onde os doadores
podem utilizd-lo para esclarecer qualquer duvidaresaloacdo de sangue, pode obter
informacgdes, como, por exemplo, quando sera a suanma doacao; pré-requisitos para
ser um doador, entre outras. Nessa Central, o dgadie agendar a sua doa¢cdo com hora

marcada e ter prioridade no atendimento.

O doador da casa ou o doador fidelizado recebeautéio no dia do seu aniversério
envidado pelo setor de Promocédo da Doacdo de Sangaeabenizando pelo seu dia e
convida-o a comparecer no HEMORIO, pois a presdet@é de suma importancia para a
instituicdo. No cartdo do aniversariante esta @sorseguinte: “No més do seu aniversario

guem da o presente € vocé! Doe sangue, salve \idas!
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Anualmente, no més de novembro, acontece a “Senharm@oadct, onde sao

realizadas atividades como: a presenca de um aammadsaldo, realizando jogos com
perguntas e respostas sobre a doacdo de sanguseditla que o participante acerta, 0
mesmo ganha brindes como: sequeeze, canetas, rdsav€iontamos também com
apresentacdes de atores circenses, entrega decados aos doadores mais antigos e os
gue doam com regularidade. Nesta semana de novetoldeo pessoa que é candidato a
doacdo de sangue recebe uma camisa escrita: “Deatiortario”, um chaveiro e uma
caneta como forma de reconhecimento, por sua aalgdo e solidariedade. No final desse

processo, o doador € homenageado com um bolosolu seu lanche.

Existem grupos de doadores que se mobilizam pa@agdo, obedecendo a todo
um processo de organizacdo, € oferecida a elesaeavéna Solidéria”, ou seja, um
transporte coletivo, uma Van da Instituicdo, vaieagontro dos doadores e os levam ao
HEMORIO para doar sangue. Esta caravana foi criata o0 intuito de oferecer maior
comodidade aos doadores. A Van transporta em grgpd5 pessoas facilitando sua

chegada a Instituicdo. Funciona principalmentefimass de semana.

2.6 Comunicacgao

Por ser o centro de referéncia, o HEMORIO estipse na midia, pois é um 6rgao
de utilidade publica de exceléncia e presta sesviéo sociedade. Em situacles
emergenciais, como, por exemplo, a atual epidemiBehgue no Estado, se realiza uma
campanha especifica, devido a intensa necessidadeadsfusdes para reposicao de
plaguetas, que € um dos componentes do sangueateader as demandas emergenciais,
foi feita uma parceria com a TV Globo e SESDECntaiio de manter um alto indice de
comparecimento diario da populacdo num movimesizetacularmente solidario por
parte da mesma. O resultado foi a resposta imed@af#opulacédo resultando no aumento

surpreendente do numero de doadores.

Outros canais de comunicacao utilizados sao agaamas pontuais, como, a
Semanada Mulher como forma de incentivar o publico feminino a ¢iim Segundo
dados do Ministério da Saude, o indice de mulh@oesloras de sangue é muito baixo, se
comparados com o publico masculino, quando néoréjaipos a mulher em tal pratica.
Um outro exemplo € a Campanha de Carnavata a fantasia da solidariedadeesta

campanha atrizes sdo homenageadas como madrahasmpanhas, assim como uma
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escola de samba é convidada para abrir ou inaugwampanha. Uma outra campanha

€ aSemana do Doadague ocorre todo més de novembro, como foi citader@armente.

Quinze dias antes das campanhas promovidas peldOREO, sdo distribuidos
folders e cartazes nas universidades, nas areas em t@nGedtral do Brasil. A
distribuicdo é feita corpo-a-corpo por profissienalo HEMORIO devidamente

caracterizados com camisas da Instituicao.

Uma outra ferramenta de comunicagédo empregadadparigar o HEMORIO e a
importancia da doacdo de sangue, sdo as paledmesdratas em universidades, igrejas,

escolas e empresas.

O setor dd’romocéo da Doacéao de Sangu®move a participacdo do HEMORIO
em feiras, acOes sociais, montagem de stands emesgsptudo isso para captar doadores.
Nesses eventos sdo mostrados videos educativosjig@ibuidosfolders e materiais

educativos sobre a doacédo de sangue.

O Grupo Jovem Salva-Vidas constituido por profissionais do HEMORIO e foi
criado com o intuito de disseminar a doagédo deusaegtre os jovens menores de 18 anos
para que conhecam o0 assunto e se tornem multipheadem suas escolas. Esses
profissionais elaboram oficinas para os professerésponibilizam muita informacao no

sitedo HEMORIO sobre o Grupo e sua atuacéao.

Em sua estrutura atual, o HEMORIO possui uma saadg, denominada Salédo
dos Doadores, onde séo realizadas as seguintes etaolastro, triagem clinica e coleta.
Na triagem clinica séo verificados 0s sinais vitais0: pressao, peso, e o teste de anemia,
gue sao aplicados e diagnosticados na hora. Ap@®tgpa, caso o candidato esteja apto a
doar sangue, ele é hidratado com agua e suco te,fpara entdo se dirigir a sala de
coleta e finalmente a doacdo de sangue é consu@agmtacesso da doacdo dura de 5 a 10
minutos. Depois de coletar o sangue, o doador isgeda sala de lanche, onde deve
permanecer por aproximadamente 15 minutos, pois ltag alguma intercorréncia ele

ter4 toda assisténcia. O lanche € balanceado ponutricionista do HEMORIO.

O saldo é amplo e climatizado, possui cadeiraxhoatlas, banheiros préoximos,

bebedouros e duas televisoes.
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3. PLANEJAMENTO DA COMUNICACAO

3.1 Problema

O Hemocentro Coordenador do Estado do Rio de &an@#EMORIO) é
responsavel pelo abastecimento de sangue e henattesi de 200 hospitais da rede
publica, incluindo maternidades, grandes emergéreianidades de terapia intensiva. O
grande problema é manter os estoques de sangudveim adequados para suprir as

demandas emergenciaissta demanda gira em torno de 183 mil bolsas dgusgpor ano.

Para conquistar, fidelizar e manter os doadoree@go atendé-los com dedicacéo
e presteza em todos os momentos, desde a sua ate§adlanche, que € o momento final
do ciclo do sangue. A instituicdo precisa acothé&ferecer o melhor atendimento em um
ambiente agradavel e confortavel. A recepcdo aodatoa precisa ser perfeita e
administrada com muita disciplina, através de egrainamentos e muita informacao, de

modo a conquistar a confianga do mesmo.

Fidelizar implica identificar, diferenciar e intgrade forma direta e personalizada
com os doadores. Para conseguir tudo isso, um plafioelizacdo ndo pode resumir-se a
tatica de retencdo, como pensam muitas instituigd@se ser muito mais abrangente, pois
0 processo é longo e precisa de que toda a igétitesteja em sintonia e envolvida nele,
onde as areas deverdo estar diretamente ligadapemdbntes. O doador precisa ver a
organizacdo como um todo, precisa ter facilitaglo gprocesso de percepcéo sobre todos

0S pontos da instituicao.

A demanda é cada vez maior por transfusées deisadgmedida que cresce o
namero de acidentes, violéncia e doencas em todedonpua buscgor doadores se
constitui uma preocupacao continua das autoridsat@tarias. A Organizacdo Mundial de
Saude — OMS preconiza que, de 3% a 5% da poputagaadade entre 18 e 65 anos, seja
doadora voluntaria de sangue, de modo a atendemardia transfusional de cada nacao
(MOURA et al, 2006).

Em relacdo aos programas promovidoso pdEMORIO, estes objetivam
sensibilizar e envolver a sociedade brasileiraande-a a participar ativamente do

processo de doacdo de sangue de maneira respoes&egisciente, através de acdes
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educativas e de mobilizacdo social, visando a giarata quantidade adequada a

demanda do Estado e a melhoria da qualidade dosaogmponentes e derivados.

A necessidade de melhoria de qualidade fundanmsentep crescimento do numero
de pessoas contaminadas por doencas transmispéleisangue e no agravamento das
condi¢cOes sociais de vida de parcela da populapdde se insere a maior parte dos

doadores, o que reflete diretamente na qualidadaigue doado.

Quanto maior for o numero de candidatos saud@vkabituais a doagédo, melhor a
qualidade do sangue e a seguranca transfusionml, representa menores riscos de
descarte soroldgico, janela imunoldgica e, aindgamntia e a manutencdo de estoque

regular de sangue.

Nesse sentido, fidelizar doadores baistaos servicos publicos de hemoterapia
pressupde trabalhar a cultura da doacdo como aswlafariedade civil e compromisso
social, mudar aos poucos o perfil do doador briagile enfim, assegurar a quantidade e

gualidade ao sangue, componentes e derivados.

O HEMORIO, frequentemente, planeja e implementaplasn programas
educacionais interventivos a comunidade do EstamloRob de Janeiro, com acgbes
desenvolvidas em varios segmentos sociais e estaineinto de parcerias na sociedade
local. Os trabalhos educativos promovidos pelo HEMD tém alcancado sucesso ha
motivacéo e captacdo de doadores, que respondermsren positiva, embora se trabalhe
com um quadro bem reduzido de funcionarios, nadasenssivel desta forma ampliar tal

programa.

Apesar da fidelizacdo também ser um problema, egisbutros muito mais
complexos e de dificil solu¢cdo, como por exemgdalta de cultura no Brasil, em relacao
a doacao de sangue.

A cultura desta pratica, ainda engatinha em relag@® paises desenvolvidos,
paises estes que passaram por grandes guerraane rsalpratica, a importancia deste ato.
E necessario trabalharmos a cultura da doacdondesam nossa sociedade. Hoje em dia,
ainda existe muito mito e falta de informacéo s@bpeatica da doacdo de sangue. Existe a
guestdo do medo, o medo de descobrir alguma doapds, ter doado sangue, existe o
medo da agulha, a falta de esclarecimento da pggmlaomo por exemplo: a questéo da
menstruacdo, em achar que ndo se pode doar negtdopea tatuagem, o piercing, a
hepatite A. Contamos ainda outros fatores queuliic;m o comparecimento da populacéo,

como por exemplo a localizagdo do hemocentro, tpaiia-se de uma area muito perigosa.
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A falta de informac&o também esbarra numa outrat§aemuito interessante;

muitas pessoas acham que o HEMORIO é apenas uno b@nsangue e ignoram que
também funciona um hospital, onde existem pesstesiadas, com doengas oriundas do
sangue. Talvez se grande parte da populacdo seublésts, teriamos pessoas mais
sensibilizadas e mais conscientes da importancigugemuitas vidas dependem de um

simples ato ndo s6 de amor ao proximo, mas demeapdidade social.

Fatores climaticos também fazem parte do probl&res muito quentes ou muito

frios, inibem o comparecimento de potenciais doaslor

O grafico abaixo demonstra a falta de doadore$iZahos.

GRAFICO 1. FREQUECIA COM QUE O DOADOR DOOU SANGUE NOS
ULTIMOS 12 MESES.
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Fonte: UERJ, 2007

Constata-se que 39,5% dos entrevista@logloaram sangue nos ultimos 12 meses,
enquanto 24,6%, 9,2% e 10,8% doaram uma, duas eezés, respectivamente.
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3.2 - OBJETIVOS

Objetivo Geral:Este plano tem por principal objetivo ampliar a8em;de comunicagéao.

Assim como aumentar o numero de doadores e fideliza
Objetivos Especificos:
- Envolver os funcionarios atraveés de treinamentdtsidos para a humanizacao
- Fidelizar os doadores de sangue e conquistarsnat@ves de agbes de comunicacao.
- Promover o conhecimento interno das ag0es a serplementadas.
- Facilitar o acesso da populacao as informacfeslgem respeito a toda instituicao in

- Reforcar a identidade, a misséo e os valoresguogtnais

3.3—PARTICIPANTES E SEU CONTEXTOS:

Os participantes sdo os doadores de sangue: espont de reposicdo do
HEMORIO; a direcdo da Instituicdo; os profissiorgascomunicacao; os funcionarios que
atuam na captacdo de doadores; o Ministério daeSaldgéncia Nacional de Vigilancia

Sanitaria - Anvisa; Secretaria Estadual de Saude.

Os doadores de sangue do tipo espontaneo apresemtaiperfil identificado
através do estudo realizado pelo Instituto de Matea e Estatistica - IME da
Universidade do Estado do Rio de Janeiro - UER& panunicipio do Rio de Janeiro em

2004, solicitado pela Anvisa.

Este estudo relata que a maioria das pessoas dsadi®rsangue pertence ao sexo
masculino; faixa etaria entre 30 a 39 anos e quevebmaior predominancia, séo
constituidos pelas classes C e D. O nivel simbd@iaultural mais variavel possivel. A
maneira como cada individuo entende a doacdo dgisan polissemia de sentidos, vai
desde ajudar ao proximo, para ajudar um familiatéemesmo conseguir um dia de folga

no trabalho, como estabelece a lei n° 229 de 28302/

A participacdo do Ministério da Saude se d& noctirmmento da verba para a
compra de medicamentos, a realizacdo das campdehdsacio de sangue e de medula

0ssea. A Anvisa como agéncia reguladora, deterasnmermas, 0s critérios e as técnicas
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gue devem ser seguidas. A Secretaria Estadualaa#e3ambém disponibiliza verba e

determinam acdes a serem seguidas.

Em relacdo aos parceiros foram identificados osisegs: organizagbes nao

governamentais, universidades, empresas, escolasteicoes religiosas.

As universidades organizam campanhas de doacdandees abrindo espaco para
esclarecimento da doacéao, através de palestrasndébitizacdo.Este tipo de parceiro é

fundamental, pois leva a importancia da doacaadgue ao publico jovem.

S&o participantes-destinatarios: as empresas, ddisantinni, Limits, MacDonald,
Metré, Senac, Furnas e Abbot ajudam financeirampata a realizacdo de campanhas
pontuais e eventuais, enquanto outras oferecemic¢ggrvespaco para veiculacdo da

imagem do HEMORIO e brindes para eventos.

Quanto a imprensa as redes de televisdo Globecer® divulgam a necessidade
constante de sangue no HEMORIO. Nao sdo parcepesias cumprem o0 seu papel na
midia de informar. Sendo que este tipo de divulgacde suma importancia em situacoes
de grandes emergéncias, pois a resposta da popufag@ediata, haja vista, a atual

epidemia de Dengue que atingiu o Estado do Ri@deitb.

3.4 A REDE DE PRODUCAO DE SENTIDOS

Apresentamos o mapa simbdlico da rezlé€rbducdo de Sentidasrespeito do
HEMORIO. No centro do mapa, os interlocutores ppais do nosso plano, toda a
comunidade que patrticipa direta e indiretamentastituicdo. Os doadores de sangue no
centro, sdo os principais atores deste contextaliveysas unidades em azul, produzem,
contribuem e fazem circular algum tipo de conteéeferente a questdes e programas
institucionais. No canto inferior esquerdo, nosatamos com um discurso antagonico a

doacéao de sangue.

Geralmente, em tais situacoes, osepses que professam a religido Testemunha
de Jeova internam-se em hospitais publicos, murdddastrumento particular, registrado
em cartorio, por meio do qual expressam a vontadead serem submetidos a qualquer
procedimento que implique a transfusdo de sangundaajue em decorréncia haja o

resultado de morte. Desta forma, nos casos dentasigue professam a fé por meio desta
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religido, a equipe meédica, devera evitar ao maxiemdransfusdo de sangue, dando

preferéncia aos tratamentos alternativos, em riesgdiberdade.

A orientacdo da proibicdo do uso dogsan segundo os proprios religiosos tem
uma fundamentacdo em passagens da Biblia baseada#igo Testamento. Para eles a
vida da carne esta no sangue, sendo assim, € emwidprecioso e simbolo da propria

existéncia. As referéncias biblicas dizem que gwsaos animais era derramado no altar

do templo em Jerusalém, representando a vida @ototes. Jesus derramou seu sangue
em sacrificio para favorecer toda a humanidades®&xma as testemunhas acreditam

gue apenas o sangue de Cristo pode salvar suas vida

Este € um exemplo de discurso antagooicmal ndo permite circular nenhum tipo

de troca referente as questdes institucionais.

Diante deste contexto, para atender ades@nda é necessaria uma forte interacdo
entre 0s atores sociais visualizados no mapeamfeiito e ilustrado pela figura. A
imprensa, as redes de televisdo, a internet, divulg necessidade constante de sangue no
HEMORIO, interagem de forma positiva, nos momemesessarios; produzem e fazem

circular no ambiente externo, contetdos referemtestituicéo.
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Figura 1 — Rede de producao de sentidos, dos doadoresigeesdo HEMORIO

REDE DE PRODUC A0

DE SENTIDOS MS \
1 ANVISA
SESDEC
u INTEEMET

HEMOEIO | e

Campanhas / mpresas) ¥ esponsabilidad
internas social
?omalj

: wwersi dades
Radio |7
ospit 15 astos dE
Sade
u B l amilias
BOva —» aternidades




33
Legenda:

SESDEC:Secretaria de Salde e Defesa Civil
MS: Ministério da Saude

ANVISA: Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria

As acbes que o HEMORIO promove junto as muitaitumgdes com o intuito de
influenciar as pessoas a se tornarem doadoraseapass bons resultados, como é o caso
dos professores das instituicbes de ensino das nealelica e particular ao promover
oficinas e palestras no sentido de mostrar, clith@ate, a importancia da doacédo de
sangue. Os alunos que recebem essas informachesoidm, conseqientemente, 0s seus

familiares e amigos a adotar a pratica da doagégusa

Quando séao realizadas campanhas com atores glohaosler da imagem daquele
determinado ator/atriz influencia de forma posifwato ao publico. Da mesma forma, as
campanhas realizadas dentro das empresas demomstamprometimento delas com a
responsabilidade social, o que repercute positinkengunto aos funcionarios e a
sociedade.

Todos os esfor¢os desprendidos pelo HEMORIO rséiibeiros, pois 0s parceiros se

tornam nossos aliados resultando a fidelizacdawnento de doadores.

3.5 CONTEUDOS

O HEMORIO € uma instituicdo especializada em tnatsto de doencas
hematologicas e doacdo de sangue. A abordagem dadarna elaboracdo do plano de
comunicacao é estabelecer um conjunto de acdespde a possibilitar a fidelizacdo dos

doadores e a ampliacdo no niamero de doadores.

No plano em guestdo, é de suma impdgare possamos conhecer todo o
processo da doacdo de sangue, a importancia reiedade, qual é a real necessidade
da populacgéo, o que pensam e o0 que sentem os deatlosangue do HEMORIO.

E interessante revelarmos que hoje, apeh8% da populacdo doa sangue
regularmente. Seria necessario que no minimo 3¥asswesta pratica, segundo dados do

Ministério da Saude.
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A doacao de sangue é um ato altruistaSdue/A VIDAS. Doar sangue é seguro e
gue doa uma vez, ndo é obrigado a doar sempre.ntdmte, € muito importante que
pessoas saudaveis doem regularmente. Para ser adordeoluntario de sangue, €
necessario: estar bem de saude, ter entre 18 rd85 ter peso acima de 50kg, ndo ser
usuario de drogas, apresentar documento comduotitido por 6rgao oficial e valido em

todo territério nacional.

Podemos estabelecer em tépicos alguns possivesicms:

- Permitir a integrag&o dos funcionarios com ogldoes.

- Criar um ambiente de relacionamento humano caoiwaolor.

- Utilizar alguns canais de comunicacao de interédssmesmo.

- Informar a populacéo sobre servigos e procediosgntestados pela instituicao.

- Informacdes sobre Projetos Sociais do HEMORIO.

3.6 Recursos

O valor disponivel anualmente para o trabalho cocatino em termos financeiros

€ de R$ 40.000,00. Esta verba pertence ao Setapkacdo do HEMORIO, é destinada a
realizacdo de campanhas de doagéo de sangue eirstedess para captar doadorEsn
relagdo aos recursos materiais disponiveis s&edtdes, 02 videos, 03 murais e sala de
espera. Quanto aos recursos humanos envolvidos: est&quipe da Assessoria de
Comunicacdo composta por: 3 jornalistas, 1 publicte 1 web designer. O setor de
Promocéo a Doacédo de Sangue - 1 enfermeira, 2 etirafivos, 2 Assistentes Sociais. A
chefia do Saldo de Doadores — 1 médica e 1 egtati€ plano de comunica¢do também

envolve o grupo de teatro “Jovem Salva-Vidas” — posto por 5 atores.
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3.7 Estratégias:

1) Para fidelizar os doadores

Acdo 1. Exibir o video de sensibilizagdo no saldo do doaétste video conta com
depoimentos de pessoas que estiveram em situacéesisdo, como doencas
hematoldgicas, acidentes e outros casos em queagda@ode sangue foi de suma
importancia para manté-los vivos. Além disso, adaldacées mostram o agradecimento e
a valorizacao ao doador de sangue. O setor decéapde doadores ja possui este video.

Acéo 2:Buscar o apoio de empresas parceiras para a caofdebottons com o seguinte
slogan: “Doe sangue. Vidas serdo salvas” O bateva um veiculo de comunicacdo, no
momento que o doador sai do HEMORIO com o0 objgfmsto, por onde transita, por
exemplo: no 6nibus, no metrd, no trabalho, na usidade, na escola, na igreja, entre
outros locais. Caso o custo fique muito alto pafarceiro, a distribuicdo dos mesmos
acontecera somente rgemana do Doador de Sangupie ocorre sempre no més de

novembro.

Acdo 3: Buscar parcerias com empresas, para a confeccamake A intencdo da

distribuicdo deste brinde é que sirva também cambiete da sua proxima doacdo. O ima
virh com a seguinte frase: “O HEMORIO agradece @ @esenca e conta com o seu
retorno no dia......... ”. O mesmo terd um espacdrEnco para que ele possa agendar a
proxima vinda, respeitando o intervalo das doacge® sera sempre orientado pela

Assistente Social.
Acéo 4: Elaborar cartazes e enviar e-mails para dividgaacoes 2 e 3.

Acédo 5:Convidar atores que apresentam pecas de teatiadasl para humanizacdo, no
intuito de treinar o nosso grupo de teatro (O Rayitdo HEMORIO. Esta peca sera
voltada para os doadores e funcionarios. A princigi apresentacdes serdo feitas uma vez
na semana. Esta agcéo busca dar acolhimento aosrdearh sala de espera, sensibilizar e

humanizar os funcionérios para que prestem um imemnto mais humanizado.

Acdo 6: Disseminar através das comunidadesQt&ut, a importancia da doacdo de

sangue.
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Acédo 1 Producao Materiais Circulacao Situac@ede
Comunicagéao
Exibir o video | Agendar Apresentagcdo | Exibicao no Presencial e de
de equipamentos | de videos de | saldo para interacdo com 0s
sensibilizacdo | (Tv e DVD). | sensibilizagio  todos os uSuarios.
no saldo do doacio de doadores e
doador. sangue. populacao
circulante.
Acao 2
Buscar o apoio | Agendar Apresentagdo | Circular o Fixagéo de
de empresas | reunibes  conj para aprovacgao material depois| cartazes na
parceiras para | todos os setoresde slogan e de aprovado, | Instituicdo.
doagao de imas} anyolvidos. layout do entre os setores Colocar também
material. envolvidos. no jornal
“Expresso” do
HEMORIO.
Acao 3
Buscar o apoio | Agendar Apresentacdo | Circular o Fixacéo de
de empresas | reuniGes com | para aprovacdo material depois| cartazes na

parceiras para g todos os setores de slogan e de aprovado Instituicdo para
confeccdo de | apyplvidos. layout do entre os setores divulgar a ac&o.
bottons material. envolvidos.
Acéo 4
Produgéo e Distribuicdo de | Apresentagcéo | Circular o Fixacao de
circulacdo de | cartazes para aprovacao material depois| cartazes na
cartazes. internamente, | de slogan e de aprovado Instituicdo para
em pontos layout do entre os setores divulgar a acao.
estratégicos da | material. envolvidos.
Instituicdo
Acdo 5
Promover pecag Promover ensaios Apresentacdo | Apresentacdo | Divulgacédo das
de teatro 1 vez na semana| da peca para o0$ oficial da peca | apresentacdes
voltadas para | com o grupo de | setores para os através de alto-
humanizacdo | atores. envolvidos. doadores e falantes dentro d
para funcionarios. | HEMORIO.
treinamento.
Acéo 6
Disseminar a | Agendar Apresentar Circular o Fixacao do
doacéao de reunides com os depoimentos | material com 0$ material impressq
sangue através setores dos depoimentos. | nos murais
do Orkut. envolvidos. membros da destinados aos
comunidade doadores.

“sou doador de

sangue”.
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Acédo 1 Nesta acdo sO sefdca sobNo saldo ja poss
Exibir o video denecessario aesponsabilidade dwideo e TV.
sensibilizag&o ,n@provacao da direcdoAssistente. Social

saldo do doador.

exibir o video.

Ui

Acéo 2
Buscar o apoio de
Furnas - empresa

parceira para doacac

Fica sob
responsabilidade da
Assessoria de Com.
ofechar a parceria.

Fica sob
responsabilidade do
setor de Captacéo
administrar a

A divulgacéo desta
acao seré feita atrav
de cartazes, folders
e-mails,

pela Ass. d

A distribuicdo do ima
ésalendario sera feita
gpela Ass.Social apos
@ doacdo. A mesma

~

S

de imas. A empresa parceira | distribuicdo dos Comunicacéo e daré a orientagéo
fica responséavel pelamesmos. Captacédo da necessaria sobre o
confeccdo e entrega Instituicao. intervalo entre as
do ima. doac0es, ou seja: de
2 em 2 meses para g
homens e de 3em 3
meses para as
mulheres.
Acao 3 Fica sob Fica sob A divulgagéo desta Fica sob

Buscar o apoio da

empresa Abbot para

confecgéo déottons

responsabilidade da
Assessoria de Com.

a empresa Abbot.

fechar a parceria cor

responsabilidade do
setor de Captacédo
radministrar a
distribuicdo dos
mesmos.

acao sera feita atrav
de cartazes, e e-ma
sera feita pela Ass. d
Comunicacao da
Instituicao.

gesponsabilidade do
kadastro a entrega d
bottonspara todos
gue se candidataram 3
doacéo.

Acao 4
Producéo e circulag
de cartazes.

Fica sob
3
Assessoria de
Comunicacao a
elaboracéo,
confecgédo e
distribuicdo dos
mesmos pela
instituicao.

icesponsabilidade de

Fica sob
aresponsabilidade da

e-mail para os
doadores.

captacéo o envio dos

A divulgacéo desta
acOes ndrkut, fica
5sob responsabilidade
do grupo jovem
salva-vidas.

Acédo 5

Promover pegas de
teatro voltadas para
humanizacao para
treinamento.

Fica sob
responsabilidade da
Assessoria de
comunicacao trazer
0s atores para a

Agendar reunides
com os atores e 0
grupo de teatro do
HEMORIO para
definir dias e horario

Promover reunides
com os seguintes
setores envolvidos:
Captacéo de
sdoadores, chefia dos

Fica sob
responsabilidade do
grupo de teatro
HEMORIO, ensaiar,
manter as pecas em
|

instituicdo dos treinamentos. | saldo de doadores, |exibicdo, uma vez na
Fica sob sala de coleta, gruposemana.
responsabilidade da de teatro e Assessoria
Assessoria. de Comunicagao.
Acéo 6 Fica sob A Assessoria ficara | O setor de estatisticaFica sob

Disseminar a doacac
de sangue através d

Orkut.

responsabilidade do
@rupo jovem salva-
vidas, a divulgagao €
0S convites para a
participacdo da
comunidade da

2dos doadores na

responsavel em
acompanhar a adesé

comunidade afim.

doacéo de sangue

fica responsavel em
\mnapear o percentual
de adesbes a
comunidade.

responsabilidade do
setor de captacgao,

atualizar dados e tira
duavidas dos doadore

0w =

OBS: Todas as ag¢0es para serem executadas seg@emsivel a autorizacdo da direcao.
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3.10 - AVALIAGAO

Um relatério de acompanhamento serd elaborado gaxdtar os resultados das
acOes, portanto, serd possivel verificar se reabnbauve um aumento em relacdo ao
numero de doadores (de reposicdo). Para medir w dgasatisfacdo dos doadores de

reposicao serdo realizadas entrevistas individuais.

Nossa maior forma de avaliacdo, sera a participafgiiva dos doadores nas acdes
implementadas .
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4.0 - CRONOGRAMA

O cronograma de execucéo das estratégias de amamgaaié mostrado a seguir:

2008

Acaol)Exibir video na
saldo dos doadores.

2.1- Confeccéo dos
imas

2.2-Distribuigc&o dos
imas

3.1- Confeccéo dos
bottons

3.2-Distribuicao dos X
bottons

5.1-Promover reunides X X X X X
com o0s setores

envolvidos

5.2-Apresentar a peca X X X X
de teatro.
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Acgéol) Exibir video nc
saldo dos doadores.

I

2.1- Reproducéo dos
imas

2.2-Distribuicdo dos
imas

3.1- Reproducéo dos X X

bottons

3.2-Distribuicao dos X X X X X X X X X X X X
bottons

Acéo 5)-Promover X X X X X X X X X X X X
reunides com os setores

envolvidos

5.2-Apresentar a pe¢a = X X X X X X X X X X X | X
de teatro.
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