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RESUMO

Introducdo: A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) € um ambiente que gera desconforto aos
pacientes e a familia devido a ideia de gravidade associada a incerteza e percas. Contudo, este
também é um espaco de cuidado e recuperacdo, que precisa ser compreendido mediante a
vivéncia do paciente. Objetivo: Analisar acerca da humanizacdo da equipe de enfermagem na
Unidade de Terapia Intensiva. Metodologia: Este estudo trata- se de uma revisio
bibliografica qualitativa. Resultados: A humanizacdo possui expressiva importancia durante
o tratamento dos pacientes. Através do cuidado humanizado os pacientes se sentem acolhidos
e compreendidos em relacdo as suas necessidades, 0 que por sua vez, contribui
significantemente com & sua recuperacao. Entretanto, existem grandes desafios para que se
possa obter de fato a assisténcia humanizada. Consideracbes Finais: Devido & sua
complexidade, o processo de humanizacdo demanda mais acOes gestacionais e
governamentais. Outro ponto importante € o treinamento e a sincronia da equipe
multidisciplinar. Por se tratar de um ambiente hostil, é fundamental para a eficiéncia do
tratamento do paciente que se tenha sincronia, didlogo e ac¢Bes humanitérias, repelindo
sentimentos de incerteza e duvida.

Palavras-chave: Unidade de Terapia Intensiva. Humanizacao.Acolhimento e Humanizacao.

HUMANIZED TREATMENT IN THE INTENSIVE CARE UNIT
ABSTRACT

Introduction: The Intensive Care Unit (ICU) is an environment that generates discomfort for
patients and their families due to the idea of gravity associated with uncertainty and losses.
However, this is also a space for care and recovery, which needs to be understood through the
patient's experience. Objective: To analyze about the humanization of the nursing team in the
Intensive Care Unit. Methodology: This study is a qualitative literature review. Results:
Humanization has significant importance during the treatment of patients. Through
humanized care, patients feel welcomed and understood in relation to their needs, which in
turn significantly contributes to their recovery. However, there are great challenges in order to
actually obtain humanized care. Final Considerations: Due to its complexity, the
humanization process demands more gestational and governmental actions. Another
important point is the training and synchronization of the multidisciplinary team. Because it is
a hostile environment, synchrony, dialogue and humanitarian actions are essential for the
efficiency of the patient's treatment, repelling feelings of uncertainty and doubt.

Keywords: Intensive Care Unit. Humanization. Reception and Humanization.
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INTRODUCAO

Culturalmente, a unidade de terapia intensiva (UTI) ainda é um ambiente
desconhecido e incerto, que traz aos familiares dos pacientes a ideia de gravidade associada a
perda e incertezas (MENEGUIN et al, 2019). Entretanto, este também é um espaco de
cuidado e recuperagdo, onde segundo Cordeiroet al. (2022) a UTI pode proporcionar o
cuidado na recuperacéo, cura e conforto ao final da vida. E é nesse viés que é preciso entender
a vivéncia desse paciente neste momento em que a morte o assombra em que o sofrimento do
mesmo é tdo intenso, assim como dos familiares e equipe de salde que, perto ou longe,
sofrem da mesma forma (CLEM; HOCH, 2021).

Toda essa de concepcdo negativa e de incerta, € decorrente da ambientacdo da UTI e
pode interferir diretamente no quadro clinico do paciente. Caracterizada por ser um ambiente
indspito, com ruidos, alarmes, iluminacéo constante, realizacdo de procedimentos invasivos e
movimentacdo de profissionais torna-se ainda mais depressor e estressor ao paciente (OUCHI
et al, 2018). Além disso, toda a tecnologia e operacionalizacdo de maquinas podem ocasionar
a mecanizacdo da assisténcia, onde para Brezolin et al. (2020) “pode comprometer o
atendimento humanizado e a tecnologia tende a contribuir de forma pouco significativa.” O
contexto hospitalar, por ter como foco principal de trabalho os aspectos bioldgicos, ainda
atua em um modelo biomédico de atengdo a salde, concentrado principalmente na doenca e
desconsiderando, muitas vezes, a integralidade do sujeito (TERNUS; WOLLMANN, 2021).

Assim, decorrente desta demanda em unir atendimento de qualidade e avangos
tecnologicos, surge o tratamento humanizado:

A humanizacéo é um ato ou efeito de humanizar, isto € tornar — se humano de modo
ha ser mais benévolo ou afavel, onde os individuos terdo mudancas positivas, tornando — se
melhor o atendimento das beneficiarias e melhores condi¢cdes aos trabalhadores, uma
assisténcia qualificada e especializada € possivel aumentar as chances de recuperacdo e
sobrevivéncia dos pacientes que apresentam em estado grave (GAMA, 2020).

Portanto, a humanizacéo possibilita o conforto na ambiéncia, propiciando ao usuario,
estimulos sensoriais de bem-estar que tem impacto psicoldgico e fisico (MOURA; JUNG,
2021). O prop6sito da humanizacdo é tornar o ambiente hospitalar mais humano, sociavel,
respeitoso e agradavel, considerando o ponto de vista de todos os usuarios, principalmente o
do paciente (MORAES; AGUSTINHO, 2021). Um atendimento humanizado na UTI néo se

restringe somente as técnicas que envolvam como fazer, mas sim as a¢fes que expressam uma
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atitude de cuidados preexistentes envolvendo o paciente e seus familiares (BARBOSA et al.,
2021).

Segundo Silva Castro et al. (2019) durante a humanizacdo, o papel da equipede
enfermagem consiste em buscar, atender as necessidades do paciente e deseus familiares,
através da perspectiva clinica ampliada e da corresponsabilizacdo do cuidado. Muller et al.
(2021) complementa, afirmando que para que se tenha bons resultados é necessario a atuacéo
de uma equipe profissional que desenvolvam contato, didlogo, vinculo e valorizacdo dos
pacientes, uma vez que ao ouvir as suas necessidades viabilizam a eficiéncia e o cuidado
integral.

Um outro ponto importante é que ao decorrer da vivéncia, muitos profissionais perdem
ou diminuem a humanizacdo. De acordo de Souza et al. (2020) essa perda de esséncia €
oriunda do estresse do trabalho no dia-a-dia e/ou do desgaste fisico e emocional. Assim, para
remediar e impedir estd perca, o processo de educacdo continuada é de fundamental
importancia. A educacdo continuada e educacdo permanente em salde visam transformar a
realidade a partir da modificacdo do comportamento via novos conhecimentos, levando-se em
conta os processos educativos (RIBEIRO; SOUZA; SILVA, 2019).

Esta pesquisa se justifica pela eficiéncia do tratamento durante o processo de
assisténcia humanizada em Unidades de Terapia Intensiva exige a atuacdo da equipe
multidisciplinar juntamente com a familia, devido ao quadro clinico dos pacientes, que
incluem maior vulnerabilidade e dependéncia. Assim, o estudo acerca da humanizacdo da
equipe de enfermagem é de fundamental importancia, uma vez que, através deste é possivel
alcancar melhores resultados, além de subsidiar novas pesquisas.

As contribuigdes desta pesquisa consistem no debate académico e social, na busca pela
melhoria, além de promover reflexdes sobre praticas assistenciais humanizadas, demandando
uma postura critica dos profissionais e demais entes envolvidos. Tomando estas, como as
bases fundamentais de um bom profissional, a escolha desta temética se baseou tanto na busca
pelo aperfeigoamento profissional e humanitario quanto no engajamento social na busca por

solugdes e melhorias.



Este trabalho teve como objetivo geral analisar acerca da humanizacdo da equipe de
enfermagem na Unidade de Terapia Intensiva. J& 0s objetivos especificos foram: Discutir
como a assisténcia humanizada pode interferir no tratamento dos pacientes em Unidades
de Tratamento Intensivo; Descrever os desafios sob a perspectiva dos profissionais para a
humanizacdo dos cuidados; Analisar como deve ser realizado o processo de humanizagao

na Unidade de Terapia Intensiva.

METODOLOGIA

Este estudo trata-se de uma revisdo bibliografica qualitativa dos Gltimos cincos anos,
realizada nos periddicos cientificos Scientific Electronic Library — Scielo, Scopus Elsevier,
PubMed e Google Académico, no periodo de fevereiro de 2022 a setembro de 2022,
utilizando as seguintes palavras-chave: “unidade de terapia intensiva” (intensive care unit),
“cuidado humanizado” (humanized care), “acolhimento € humanizag¢do” (reception and
humanization).

Foram encontrados 4359 artigos apds realizar as pesquisas com os descritores
relatados anteriormente. Como critério de selecdo, foram adotados os seguintes fatores:
artigos em lingua portuguesa e inglesa, com embasamento tedrico condizente com o0s
objetivos do estudo e recorte temporal entre 0 més de janeiro dos anos 2018 ao més de
setembro do ano 2022, a amostra final selecionada foi de 26 artigos.

A selecdo foi realizada seguindo os descritores, as linguas portuguesa e Inglesa, dentro
da cronologia abortada e ap0s a leitura do resumo, observando se o0s artigos estavam dentro
dos objetivos proposto para a realizacdo do trabalho.

Para a tabulacdo dos dados encontrados nos artigos, foi utilizado o software editor de

planilhas Microsoft Excel versdo 2010, onde foi realizada uma tabulacéo dos resultados.

RESULTADOS

Ao total apos a realizacdo da leitura dos resumos dos artigos encontrados, qué
respeitavam os descritores, a cronologia e em lingua portuguesa e inglesa, foram selecionados
26 artigos no total. A relacdo dos artigos selecionados pode ser observados no quadro 1

abaixo:



Quadro 1: Artigos selecionados nas bases de dados em estudo, 2022.

. Tipo de Local de Ano de Palavras- Nigteehlee Resultados
Titulo AUtOres | gocumento | publicagso | publicaggio chave
Unidade de
Terapia - A pesquisa apontou
Enfermagem intensiva. Revisdo | ¢ohre a necessidade de
humanizada | DA SILVA Artigo Revista Coleta 2022 Humanizagdo. de uma assisténcia
na etal Cientifica Cuidados de | literatura humanizada
assisténcia enfermagem. de atentando-se A
de UTI Humanizagdo | artigos e conscientizagio e a
daassisténcia | livrosde sensibilizagdoda
ate 20 equipe de enfermeiros
anos
Poliica et || Catogoras aqueles
nacional de Repositorio Salide mental. 2;11:,%?%: q%e tinhar(l a
Humanizacd | /jgjRA et | Dissertacdo | 'Mstitucional 2021 Humanizag&o. | formulario percepcioda
o relacionada al do Técnico em com5 importancia da
a assisténcia Conhecimento enfermagem ~ humanizaci
da - RIC-CPS questoesl A umanizagao _nO
enfermagem amostra foi |  {ratamento, devido a
ronations composta | experiéncias e aqueles
pect por 18 que consideraram que
participante ndo tinham
S conhecimento
suficiente para opinar
_ . Foi possivel perceber a
o |m.paActo_da Humanizagdono Re_vlsag .| influénciaque a pratica
assisténcia atendimento, | P1PNOgrafi |y omove nos pacientes,
humanizada | \yNAME Artigo Brazilian 2022 cuidados ca, na qual acompanhantes e
empacientes | o | EpyUC Journal of paliativos, fora}m profissionais de saude.
com Health Review humanizagéo pesquisado Os cuidados
cuidados hospitalar | S 2T190S de | paliativos abordam
paliativos: 2001 a formas de auxilio
Uma revisao 2020. além de
deliteratura Foram medicamentos e
selecionado | condutas terapéuticas,
s 12artigos de modo
que estimula a
humanizacéo
Humanizagio | ESIUAO | Astrés categorias que
o Revista Baianade da assisténcia, | QUalitativo | emergiram das falas
Assistencia DOS Artigo Enfermagem 2018 Unidade de | 9€Cunho | tratam de aspectos da
humanizada: | SANTOS Terapia analitico. ; humanizagao como
0 do et al _ 0 erramenta de trabalho,
percepgao Intensiva. . associada ao uso
enfermeiro Cuidados de | mstrument da tecnologia e sua
Intensivista enfermagem oddedc%leta influéncia na
efo?aos recqperagép .do
; paciente critico
entrevista
semiestrutu
rada
aplicada
junto a dez
enfermeiro
S.
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A Politica Nacional de

Implantacé -
dfp?,”f}ﬁzo Humanizacéo R_ewsao de Humanizagdo (PNH)
Nacional de da assisténcia. Ilt[e_ratura, produz uma assisténcia
Humanizacd | SILVA, Servicos de utilizando- em saude acolhedora e
o (PNH): PEREIRA&  Artigo Gep News 2018 sadde. Politica ?grftzmdg integradora dos setores
conquistas e | ARAUJO de satde. . participantes, com
; 5 pesquisa, x ;
desafios para a Gestédo do SUS material i adocédo de medidas
assisténcia em ral ja assistenciais, numa
salde publlc,ado comunicagéo entre
no periodo equi
quipes
entre 2011 multiprofissionais,
e 2017 engajados no processo
de humanizagéo
Na analise de dados
Humanizacéo da| Estudo observou-semaneiras
Humanizaca DOS Enfermagem assisténcia; com de proporcionar o
ono cuidado | SANTOS Artigo Brasil 2022 cuidados abordagem | cuidado humanizado ao
naUTI et criticos; qualitativa/ | pacientena Unidade de
adulto al Enfermagem | integrativo Terapia
entre 2016 Intensiva Adulto e a
importancia da equipe
e 2021. ao apoio a familia como
parte do cuidado
prestado
Qualidade da Trata-se
Assisténciaa | de estudo Revela-se que a
Saberes e Salde; qualitativo maioria é do sexo
préticas do Enfermagem; ) feminino, com idade
enfermeiro na| PEREIRA Revista Cuidados de | descritivo, média de 44 anos e
unidade de et Artigo Enfermagem 2020 Enfermagem; | observacio | média de formagéo de
terapia al Seguranca do nal, 16 anos. Geraram-se
intensiva Paciente; realizado duas categorias,sendo
Unidade de com dez que uma refere-se ao
Terapia enfermeir conhecimento do
Intensiva; osefetivos enfermeiro sobre a
da UTL. qualidade da
Aplicou- assisténcia de
seum Enfermagem e outra
roteiro de sobre a prética do
entrevista enfermeiro
semiestrutura
do
Humanizacdo da| Trata-se de |Os profissionais de salde
Assisténcia; uma gue atuam na UTI
A importéncia Cuidados revisio |compreendem o conceito
do cuidado Intensivos; narrativa, sobre humanizagéo,
humanizado | TOLEDO | Monografia Google 2019 Cuidados de carater | porém ndo ha aplicacéo
naunidade de et Académico Criticos; descritivo. | durante aassisténcia o
terapia al Profissionais de Foram gue acarreta ao paciente
intensiva Enfermagem; incluidas | situacdo complexa que
Humanizacdo; | publicagbes | desperta sentimentos
com recorte negativos como
temporal | sofrimento e ansiedade
2004 a em estado critico
2018 e
idioma em
lingua
portugues
a.
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Evidenciou-se que o
Atuacdo do Enfermeiro e Revisdo enfermeiro gestor tem
enfermeiro paciente - integrativa ciéncia do cuidado
gestor diante Brasil. com humanizado desde o
do cuidado [PEREIRA & Monografia Repositoério 2019 Humanizagdo | pesquisa de periodo de ensino-
humanizado | SILVA Unilab dos servigos de |  estudos aprendizagem
naUnidade de salde. Sistema | primarios | académico,contudo na
Terapia Unico de Satde | publicados | prética o cuidado as
Intensiva-UTI (Brasil) entre vezes é escasso por
janeiro conta da grande
de 2002 a demanda que a
julhode Unidade de Terapia
2019. Intensiva oferece aos
profissionais,
potencializado pela
tecnologia existente neste
setor.
Foi identificado que
Cuidado Revisdo | alguns profissionais de
humanizado Assisténcia de | integrativa enfermagem
aopaciente FIGUEIR Revista Saude & Enfermagem; da desconhecem a Politica
critico: uma E Artigo Ciéncia 2018 Humanizagdo; | literatura, Nacional de
revisdo DO etal Politica de descritiva, |Humanizacdo. Observou-
integrativa Salde de se que os profissionais
abordage | que demonstram algum
m grau de conhecimento
quantitativ | apresentam dificuldades
a, de base |para implementacédodesta
document
al
Os desafios de Estudo
humanizar na bibliogréafico,| Identificou-se que os
unidade dentro Humanizagdo; | com anélise profissionaistém
das . Research, Assisténcia; | integrativa, | muitos obstaculos na
perspectivas ARALJO Artigo Society and 2022 Unidade de |qualitativada]  implementacéo da
dos et Development Terapia literatura humanizagéo.
profissionais al Intensiva; disponivel | Na maioria dos artigos
desadde: uma Desafios em encontrados o maior
revisdo da bibliotecas | desafio foi asobrecarga
literatura virtuais |de trabalho, a dificuldade
de humanizacdo em
segundo lugar
Humanizagdo Os resultados permitiram
do cuidado em Humanizacéo da| Revisdo a identificagéo de
Unidade de assisténcia, |Narrativa da potencialidades: a
Terapia |[BRILL et al Artigo Disciplinarum 2020 Unidade de Literatura, importancia da
Intensiva: Scientia Saude terapia intensiva,|realizada por| humanizagéo na UTI; a
potencialidade, Enfermagem meio de ambiéncia da UTI
desafios e materiais on-| propicia & humanizacao;
estratégias line. valorizacdo da histéria de
vida de cada paciente;
importancia da familia no
processo de
humanizacéo.
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100% dos artigos

Sistematizag Estudo de
50 da revisio de mostraram pontos
assisténciade Cuidados literatura facilitadores e
enfermagem Intensivos. com desafiadores no uso da
e os desafios | NUNES et Processo de abordage SAE, comoponto
para sua al Artigo Revista Uninga 2019 Enfermagem. m facilitador, reIata_m 0 Uso
implantacio Unidades de qualitativa daSAE no pl_anejamento
naunidade Terapia _com € na organizacdo da
de Intensiva levantame | @ssisténcia, porémcomo
terapia nto e pontos desafiadores,
intensiva: uma analise da | descrevem dificuldades
revisio de document vivenciadas pelos
literatura acio proﬂgsmpals_ e er}traves
bibliografi Institucionais
cado
periodo de
2004
a 2017
Atuagéo do Os artigos analisados
enfermeiro Revisdo apontam que 0s
no cuidado | GOMES, Humanizagdo; | integrativa, |enfermeiros exercem um
humanizado |SOUZA&D Enfermagem; com papel primordial no
em unidades E Artigo HU Revista 2020 Unidade de | levantamen | cuidado humanizado, os
deterapia |OLIVEIRA Terapia to online | quais devem assistir ao
intensivano | ARAUJO Intensiva ocorrido paciente de modo
Brasil: uma no més de | holistico, integral e com
revisao outubro de | empatia,considerando
integrativa da 2018. seus familiares no
literatura Foram |processo de cuidar, tendo
selecionados | a comunicagédo como um
12artigos dos instrumentos
Reviséo de
As literatura, |As principais dificuldades|
dificuldadesda sendo a | encontradas se referiam
equipe de pesquisa ao ambiente hostil do
enfermagem DO Brazilian Humanizagdo, | por artigos | qual a UTI se refere, a
frente a NASCIME Artgo Journal of 2021 Enfermagem, | realizados | falta de comunicagéo e
assisténcia N Development Dificuldades em empatia a pacientes e
humanizada | TOetal plataformas | familiares além da UT]
naunidade de . ser um ambiente
terapia Os artigos | totalmente mecanizado,
intensiva utilizados | diminuindo o contato
pertencia | humano e acriacgédo de
m ao ano lagos
de 2016 a
2020, em
lingua
portugues
ae
estrangeira
A Foi possivel perceber a
Humanizagio Humanizagdo; | Pesquisa importancia
da equipe de Enfermagem; |bibliogréfica| humanizagéo dentroda
enfermagem | SANTOS | Monografia | Dspace Unirb 2021 Unidade de utilizando | UTI torna-se cada vez
em unidades Terapia trabalhos mais necessaria para
deterapia Intensiva académicos gue o0s pacientes,
intensiva tenham mais ao
adulta realizarem

procedimentos que
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muitas vezes
podem levar o paciente a
morte

Aé um importante

Trabalho In X Jornada Saude Mental; |Levantament dispositivo de
alienado, DOS Internacionalde Politicas 0 tratamento, ao
destruicdo da| SANTOS Artigo Politicas 2021 Publicas; bibliografico considerar as
natureza e NETO Publicas Sujeitos referente a singularidades,
crisede saldemental,|  subjetividades dos
hegemonia politicas processos de
plblicase | adoecimento e propor
Psicologia. alternativas
terapéuticas que visam
acidadania e
autonomia
LimitacOes
para Enfermagem; Os estudos
implantagéo Humanizacdo da demonstraram que a
deuma Google Assisténcia; | Trata-se de | possivel dificuldade de
assisténcia | VIANA | Monografia Académico 2022 Cuidados de | uma revisdo | trabalho falta de tempo,
humanizada Enfermagem; | narrativada escassez de
emunidade UTI literatura profissionais, sdo
de terapia fatores limitantes para
intensiva: a
Revisdo implantacdo de uma
narrativa assisténciahumanizada
numa UTI
Atuagao do . A enfermagem
enfermeirona| DA Gravidez. ilizacs
assisténcia ao| SILVA,D Revista JRGde Parto Trata-se de compreendgaautlllzagao
parto 0S Artigo Estudos 2022 humanizado. revisdo humanizagao no parto
humanizado: | SANTOS Académicos Enfermeiras |bibliogréafica como acapacidade de
revisio &DE obstétricas dar atencio 2
evisal cao as
literaria PASSOS Condigaes e
necessidades do outro
Trata-se de o
A humanizacéo
A . uma d realizada com
humanizagdo Humanizagdo. | P02 % | pacientes em estado
como uma Unidade de | . |o" oo de recuperago na
estratégia no |BARROS& Google Teraia integrativa. UTI é muito critica
atendimento | MARIN Artigo Académico 2020 P exploratori . '
. Intensiva. a sendo importante a
de pal_gle(;lteds da Profissionaisda Coho presenca dosfamiliares
untler&'lolp?a € satide Instrument | PO Perto pois para os
. . pacientes que se
intensiva ode >
Coleta de encon:[re_lm isolados, a
Dadosfoi sua tnica forma dg
realizado a | contato € com a equipe
revisio da de profissionais do
literatura setor.
especifica
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Estudos apontam que a
complexidade da

saude mental
na Atencdo
Bésica

exploratério

Reviséo de | assisténcia no ambiente
Humanizacdo. |literatura, de da UTI ainda se
Humanizacio| COSTA, Clinical and Terapia abordagem concentra na alta
na Unidade de| ESPIRITO Artigo biomedical 2020 intensiva. qualitativa, tecnologia, coma
Terapia SANTO& research Assisténcia de |[realizada nas| finalidade de satisfazer
Intensiva SILVA enfermagem bases de primeiroas
dados e necessidades
livrarias bioldgicas dos
virtuais pacientes. Outro
apontamento pautado
pelos profissionais de
enfermagem é a falta
de autonomia, onde a
enfermagem acaba
sendo considerada
como
um mero cumpridor de
tarefas
Humanizagéo Os resultados mostram
do cuidado na Revisdo queexistem
Unidade de Research, integrativa dificuldades na
Terapia DIAS et al Artigo Society and 2022 Humanizacdo; |na literatura, implementagdo do
Intensiva: Development UTI; Cuidados |realizada nos| ¢yidado na UTI, mas
revisdo meses que apesar disso 0s
integrativa da fevereiroe | profissionais tém uma
literatura marco de | poaperspectiva acerca
2022 de tal politica,
ajudando de forma
eficaz na pratica das
estratégias necessarias
Impacto da Estratégia de Reviséo
Politica REIS- §qude dq _ Bibl!ogréfica Sendo a PNH uma
Nacional de | BORGES, _ o Fam|I|_a; Politica|de Literatura. nova forma de se
Humanizago | NASCIME Artigo Distlrbios c~1a 2018 Nauopal d~e Foram pensar em saude,
na Estratégia N Comunicagéo HumaanzaE;a_o; selecmr_lados oferece ferramentas
Salde da TO& Atencdo Basica | 10 artigos | capazes de auxiliar nas
Familiae na | BORGES pertinentes | acBes e na tomada de
Rede de Salde ao tema do | decisdonos servigos de
estudo salde
Escuta A escuta qualificada
qualificada Pesquisa possibilita a
como Humanizagdo, |bibliogréfica. humanizag&o das
ferramenta de APS emRevista Saude Mental, Apos praticas de promogao e
humanizagdo | SANTOS Artigo 2019 Atencéo Bésica | efetuou-se prevencio,
do cuidado em um estudo diagnostico,

tratamento e
reabilitacdo em salde
mental, ouseja,
possibilita que neste
contexto que
consideradas as
circunstancias sociais,
éticas, educacionais e
psiquicas
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humanizacd | MONTEIR Pesquisa, Ensino _,U_T' integrativa | praticidade ética, onde
o da 0 Monografia | e Extenséo - 2018 pediatrica.UTl | g3 jiteratura, 0
assisténcia CIPEEX neonatal. UTI | = gongo paciente seja ouvido
em satide na adulto. selecionadas| e respeitado com
unidade de Enfermagem | g categorias |  cuidados realizados
_terapia com amor, ternura,
intensiva: respeitos e se
revisao caracterizando pelo
integrativa olhar holistico,
reflexivo e respeitoso
Revisdo
bibliografi i
A importancia Assisténcia de Cag A pzsg;u(l:soarég\g%uaque,
da assisténcia enfermagem, | jntegrativa |  Alianca Mundial de
humanizada _ cuidado de Cuidados Paliativos
prestada pelo | 5 Apeos _ Revista humanizado, | pupiicagse | (worldwide Palliative
enfermeiro A Artigo Br.as[lel.ra 2019 cu_ldgdos s que Care Alliance —
noscuidados ot al Interdlsc,lpllnarde palla_tlvos e averiguam | \WPCA), 34,01% dos
paliativos ao Satde pacientes | o objeto de | adultos necessitam de
paciente oncologico estudo. | cuidados paliativos por
oncolégico terminal Os cancer terminal no
terminal critérios mundo. A
 de analise das estatisticas
inclusdo revelou projecdes
foram 25 | alarmantes em relagéo
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e
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nais,
publicados
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Fonte: Criado pelos autores baseado no banco de dados em estudo, 2022.

DISCUSSAO

A partir da analise dos artigos é possivel nomear os subtipos que favoreceram na

compreensdo do estudo. O agrupamento desses artigos nos leva 0s seguintes topicos:

“Influéncia da assisténcia humanizada no tratamento dos pacientes em Unidades de

Tratamento Intensivo” e “Desafios sob a perspectiva dos profissionais para a humanizacéo”

Influéncia da assisténcia humanizada no tratamento dos pacientes em Unidades de

Tratamento Intensivo
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Conforme verificado nos estudos de Da Silva et al (2022) e Vieira et al (2021),a
humanizagdo possui expressiva importancia durante o tratamento dos pacientes. Em suas
pesquisas, estes autores observaram que através do cuidado humanizado os pacientes se
sentiam acolhidos e compreendidos em relacdo as suas necessidades, 0 que por sua vez,
contribuiu significativamente com a sua recuperacdo, transformando o ambiente para mais
acolhedor. Esta melhoria também foi observado por Miname&Leduc (2022), onde segundo 0s
autores, o atendimento humanizado refletiu diretamente no emocional do paciente,
proporcionando sentimentos de gratiddao, alegria e bem-estar, alémde fortalecer a relacao
médico-paciente e melhorar a qualidade de vida do paciente e de seus familiares. Para Dos
Santos (2018) além dos resultados positivos no tratamento e na recuperagdo do paciente
critico no seu aspecto biopsicossocial, a humaniza¢do no ambiente da UTI, é um processo
complexo, abrangente e dinamico que envolve todos os sujeitos e 0 ambiente.

Assim, segundo Silva; Pereira e Aradjo (2018) o processo de humanizacao influéncia
diretamente na escolha do local da realizacdo do tratamento, quando se é possivel em
instituicGes privadas, uma vez que, a hospitalidade torna-se um servico capaz de gerar
recomendacdes a outros pacientes e redes de contato. De maneira geral, conforme afirma Dos
Santos et al. (2022) a assisténcia humanizada pode contribuir com o atendimento de
exceléncia, ouso adequado dos manejos disponiveis, a reducdo dos riscos para 0s pacientes e
na elevacéo da satisfacdo dos pacientes e dos familiares.

Por outro lado, a auséncia ou a baixa empregabilidade da humanizacdo contribui
negativamente com o quadro clinico do paciente e esta relacionada a uma série de fatores.
Para Pereira et al. (2020) entre estes fatores estdo: “a formacdo profissional, o nimero de
profissionais disponiveis, 0 mercado de trabalho, a legislacdo vigente, as politicas, a estrutura
e a organizacao das institui¢des”. Em seus estudos, Toledo et al. (2019) verificou que os
profissionais da salde que atuam na UTI compreendem o que é a humanizacdo, entretanto,
muitas vezes eles ndo aplicam o que pode gerar ao paciente e a sua familia uma situacéo
complexa, despertando sentimentos negativos como sofrimento e ansiedade. O mesmo
cenario também foi observado por Pereira e Silva (2019), onde segundo 0s autores a equipe
tem ciéncia do conceito de humanizagéo deste o periodo de ensino-aprendizagem, entretanto,
na pratica devido as grandes demandas da UTI, a humanizacdo acaba se tornando escassa ou
pouco aplicada. Além disso, na pesquisa de Figueiredo et al. (2018) foi identificado que
alguns profissionais desconhecem a Politica Nacional de Humanizacdo - PNH, e mesmo os

gue conhecem, também apresentaram dificuldades para executar, mesmo admitindo a
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contribuicéo significativa do cuidado humanizado perante a recuperacao do paciente.

Desafios sob a perspectiva dos profissionais para a humanizacao

Segundo Silva, Pereira e Aratjo (2018) existem grandes desafios para que se possa
obter de fato a assisténcia humanizada, dentre as quais o autor cita a dificuldade de conciliar
atendimento de qualidade com o contexto sociocultural do paciente, além da disponibilidade
de espacos adequados e organizados com privacidade e conforto. Ja para Araujo et al.
(2022) entre os desafios queos profissionais de salde enfrentam para humanizar em Unidades
de Terapia Intensiva estdo: sobrecarga de trabalho, dimensionamento inadequado, falta de
comunicacdo, auséncia de recursos, limitacbes e comodismo profissionais, que por sua vez,
geram uma grande falha na assisténcia humanizada.

A sobrecarga de trabalho também foi um dos desafios citados no trabalho de Brill et
al. (2020), onde segundo os autores, a sobrecarga e o déficit no processo de educagdo
continuada potencializa a execucdo de cuidados mecanicos, distante do paciente e de seus
familiares. Além da sobrecarga, qué é exaustiva e desgastante, Nunes et al. (2019) cita a ma
remuneracao, falta de conhecimento e de tempo que geram no profissional desanimo e
desvalorizacéo profissional, refletindo diretamente na qualidade da assisténcia oferecida.

Todos esses fatores causam distanciamento entre o paciente e a equipe, sendo
intensificados pelo uso de aparatos tecnoldgicos. Segundo Gomes, Souza, Oliveira e Aradjo
(2020) este distanciamento ocorre com o uso focado na tecnologia, onde os profissionais
incorporam as atividades de rotina no dia- a-dia de forma mecanizada e sem caracteristicas
humanas, como afetividade e reconhecimento, além disso, a demanda de profissionais é
reduzida, gerando sobrecarga de trabalho, a sobre carga de trabalho ndo proporciona tempo
para qualificar — se, insatisfacdo profissional, condi¢cdo de trabalho inadequada e falta de
autonomia.

A falta de autonomia dos profissionais também foi um dos desafios observados por Do
Nascimento et al. (2021), onde segundo os autores, entre os fatores que levam a uma grande
falha no atendimento e valorizagdo dos usuarios estdo a desigualdade, a falta de autonomia, a
desindividualizagdo. A autonomia, de acordo com Santos (2021), é uma importante
ferramenta que norteia 0 cuidado com o paciente em sua integralidade e subjetividade,
estimulando-o ao autocuidado e a independéncia. Ja a desindividualizacdo segundo dos

Santos Neto (2021), torna o sujeito e as suas singularidades centrais, o que possibilita buscar
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novas perspectivas de tratamento, sendo um ponto fundamental em saide mental. Assim, 0s
desafios encontrados sob a perspectiva dos profissionais para a humanizacdo dos cuidados €
a soma de fatores que vao desde as condicdes de trabalho, o ambiente da UTI, avanco
tecnoldgico, valorizacdo profissional aorelacionamento humano e interpessoal.

O processo de humanizacdo pode ser resumido em trés pilares: integracdo entre
humanizacdo da assisténcia e cuidado holistico, empatia e relacdo entre o paciente e a
familia, conforme foi evidenciado por Viana (2022). Silva, Santos e Passos (2022), relataram
que este tratamento holistico envolve uma abordagem humanista, que busca atender as
necessidades diversificadas de cada paciente. Assim, conforme Barros e Marin (2020), para
que o trabalho de humanizacgéo seja inserido dentro do ambiente, toda a equipe deve colocar
em primeiro lugar a condicdo de cada paciente e de seus familiares, favorecendo uma ligagédo
afetuosa que auxiliara na recuperacdo. Além do acolhimento familiar Costa, Espirito Santo e
Silva (2020) citam que o respeito a autonomia de cada profissional na equipe multidisciplinar
favorecem a construcdo de um relacionamento de confianca e compromisso, refletindo na
qualidade do servico prestado.

Para auxiliar os profissionais na construcdo e desenvoltura deste ambiente
humanizado, vem sendo implementadas Politicas Publicas de Humanizagdo - PPH. Conforme
Dias et al. (2022), o principal objetivo destas politicas é identificar as necessidades de satde
de cada paciente com ética e empatia, para que ocorra um atendimento especifico e adequado.
Reis-Borges, Nascimento e Borges (2018) em seu estudo, verificou que as PPH contribuem
para mudancas na gestdo e caracteristicas da equipe de trabalho através da insercdo de
ferramentas de trabalho que geram reflexdes éticas, politica e compartilhada entre gestores,
colaboradores e pacientes.

Dentre estas ferramentas destacam-se a escuta e a comunicacdo qualificada. Em sua
pesquisa, Santos (2019) verificou que a escuta qualificada quando orientada pelas diretrizes
da Politica Nacional de Humanizacdo — PNH - como acolhimento, gestdo e cogestdo
participativa, possibilita o acolhimento apropriado e a descoberta da subjetividade do
individuo. Ja Monteiro (2018) observou que a capacidade de escutar e respeitar as
subjetividades do paciente € um fator humanizador que atua como um diferencial durante a
hospitalizacdo. Em relacdo a comunicagdo, quando executada de forma precisa e clara é
capaz de estabelecer confiabilidade. Segundo Barbosa et al. (2019) a comunicagdo sendo ela
verbal ou ndo verbal, além de possibilitar a interagdo entre os envolvidos no processo do

cuidado, gera confiabilidade, sendo assim uma premissa durante o processo de humanizagao.
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CONSIDERACOES FINAIS

Mediante as consultas literarias ficou claro a importancia do tratamento humanizado e
a sua contribuicdo positiva no quadro clinico do paciente. Entretanto, este € um processo
complexo e abrangente, que envolve diferentesagentes. S8o diversas as variaveis que podem
interferir durante o processo de humanizacdo, estando entre elas, desde a formacéo
profissional & falta de estrutura das organizacdes, podendo este ser considerado um problema
estrutural e conexo.

Assim, sdo inimeros os desafios que o profissional deve enfrentar ao implementar o
processo de humanizagdo. Ficou claro que a partir da introducdo das Politicas Publicas de
Humanizacdo este cendario passou a ter uma norteacdo, onde o profissional e o0 empreendedor
puderam buscar orientacfes e auxilios quanto & humanizagcdo. Contudo, devido & sua
complexidade, o processo de humanizagdo demanda mais acOes gestacionais e
governamentais.

Outro ponto importante é o treinamento e a sincronia da equipe multidisciplinar, para
com o paciente e com a familia. Por se tratar de um ambiente hostil, equipalizado, com uma
equipe multidisciplinar e dindmica, é fundamental paraa eficiéncia do tratamento do paciente
que se tenha sincronia, didlogo e a¢Bes humanitarias, repelindo sentimentos de incerteza e
duvida.

Por fim, acredita-se que através das reflexGes trazidas sobre as praticas assistenciais
humanizadas, este trabalho possa contribuir com pesquisas futuras e no desenvolvimento de
profissionais capacitados e humanitarios.Sendo estes humanitarios ndo somente na formacao,

mas que possam aplicar diariamente todo o conhecimento adquirido.
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