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RESUMO

O estudo buscou compreender a percep¢do dos profissionais de saude quanto ao
cuidado humanizado em uma Unidade de Terapia Intensiva Adulto (UTI). Trata-se
de revisdo integrativa da literatura, desenvolvida em seis fases distintas:
identificacdo do tema; busca na literatura; categorizacao dos estudos; avaliagdo dos
estudos incluidos, interpretacdo dos resultados; e sintese do conhecimento
evidenciado. A primeira fase foi realizada no periodo de janeiro a fevereiro de 2017,
nas bases de dados LILACS e SciELO utilizando como descritores assisténcia de
enfermagem, UTI, humanizacdo. A busca foi realizada por artigos em portugués, no
periodo de 2008 a 2016. Identificou-se 27 artigos, foram excluidos aqueles que néao
contemplavam o objetivo proposto e 0os que envolviam animais. Obteve-se uma
amostra de 5 estudos os dados foram organizados em forma de quadros contendo
as seguintes informacdes: titulo e ano de publicacédo, local da pesquisa, tipo de
pesquisa e humanizacdo, na pratica e oferta do cuidado humanizado. O estudo
possibilitou a realizacdo de uma reflexdo baseada no conceito amplo da
humanizacéo, articulado com as dificuldades cotidianas que os profissionais
encontram em sua aplicabilidade, evidenciando um distanciamento entre a teoria e

pratica.
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ABSTRACT

The aim of this study was to understand the perception of health professionals
regarding humanized care in an Adult Intensive Care Unit (ICU). This is an
integrative review of the literature, developed in six distinct phases: theme
identification; Search in literature; Categorization of studies; Evaluation of included
studies, interpretation of results; And synthesis of evidence. The first phase was
carried out in the period from January to February of 2017, in the LILACS and
SciELO databases using as descriptors nursing care, ICU, humanization. The search
was performed by articles in Portuguese, from 2008 to 2016. We identified 27
articles, excluding those that did not contemplate the proposed objective and those
that involved animals. We obtained a sample of 5 studies and the data were
organized as tables containing the following information: title and year of publication,
place of research, type of research and humanization, in the practice and offer of
humanized care. The study made possible a reflection based on the broad concept of
humanization, articulated with the daily difficulties that the professionals find in their
applicability, evidencing a distance between theory and practice.

KEYWORDS: Humanization of care; Intensive Care Units; Intensive care.

INTRODUCAO

Humanizacdo é um termo utilizado para conceituar caracteristicas comumente
subjetivas e complexas da assisténcia a saude. No que se diz respeito a saude, o
processo de humanizacdo surge para que se possa repensar as praticas de cuidado
cotiado, diante disso, ndo é suficiente os insumos tecnoldgicos, se o cuidado néo
estiver voltado para a necessidade dos clientes (DUARTE, NORO, 2010).

A Politica Nacional de Humanizacdo da Atencdo e Gestdo do SUS
(PNH/Humaniza SUS), que foi lancada em 2003, trata humanizacdo como a
valorizagdo dos diferentes sujeitos implicada no processo de produgdo de saulde:
usuarios, trabalhadores e gestores onde otimiza a melhoria da assisténcia ao cliente
e a maxima condicdo para atuacéo da equipe. (MINISTERIO DA SAUDE, 2009).
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bY

Assistir de forma humanizada abrangindo o respeito a individualidade do
paciente. O enfermeiro, profissional que intervém diretamente e continuamente,
deve ser capaz de entender as necessidades de cada paciente, ndo apenas para
desempenhar acfes privativas de sua profissdo, mas também com o objetivo de
assistir com respeito, a fim de entender o paciente e a si mesmo (BARCELLOS,
2015).

As Unidades de Terapia Intensiva (UTI) foram criadas com o objetivo de
ofertar suporte avancado a pacientes graves. Seu ambiente dispbe de equipe
multiprofissional qualificada atrelada a tecnologia avancada que possibilita o
monitoramento continuo e preciso de pacientes em estado critico. Este local também
acaba por favorecer o distanciamento entre o profissional e o paciente, levando em
consideracéo as condicbes que comumente este Ultimo se encontra (FERRAREZE,
2006).

Assim, este artigo tem por objetivo analisar a humanizagao da assisténcia de

enfermagem ao paciente na unidade de terapia intensiva.

METODOLOGIA

Caracteriza-se por ser uma revisdo integrativa da literatura de artigos
cientificos. A revisdo integrativa € considerada como um tipo de pesquisa
desenvolvida a partir de uma selecdo de artigos cientificos que sintetizam um
assunto relevante e especifico (MATA, 2010). Ainda segundo Mata (2010), este
estudo possui como objetivo primario a obtencdo do conhecimento acerca da
tematica com base nos estudos realizados anteriormente.

Esse tipo de revisdo segue um meétodo rigoroso de avaliacdo de artigos
cientificos de acordo com sua relevancia e validade dos estudos encontrados, onde
as fases de coleta, sintese e interpretacdo dos dados sdo fundamentais para a
caracterizacao da pesquisa (PRODANOQV, 2013).

A pesquisa foi desenvolvida em seis fases distintas: identificacdo do tema;
busca na literatura; categorizacdo dos estudos; avaliagdo dos estudos incluidos,
interpretacéo dos resultados; e sintese do conhecimento evidenciado.

A primeira fase foi realizada no periodo de janeiro a fevereiro de 2017. a
partir de artigos cientificos das bases de dados Scielo (ScientificElectronic Library
Online), e LILACS.
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Os artigos foram pesquisados por meio dos descritores “assisténcia de
enfermagem?”, “Unidades de Terapia Intensiva "e “humanizagao da assisténcia”.

A busca foi realizada por artigos em portugués publicados no periodo de 2008
a 2016, que estivessem na integra, com eixo principal a assisténcia de enfermagem
humanizada ao paciente de UTI. Identificou-se 27 artigos, foram excluidos aqueles
gue ndo contemplavam o objetivo proposto e os que envolviam animais. Obteve-se
uma amostra de 5 artigos.

Apos a selecdo dos artigos atraves da leitura e analise, os dados foram
organizados em forma de quadros contendo as seguintes informagdes: titulo e ano
de publicacéo, local da pesquisa, tipo de pesquisa e humanizacdo. A discussdo dos
dados coletados foi resultado do cruzamento dos resultados das pesquisas

encontrados nos artigos cientificos.

RESULTADOS E DISCUSSOES

A partir da pesquisa realizada no portal de bancos de dados SciELO e
LILACS foram encontrados: 27 artigos, excluidos 22 e selecionados 5 no total
conforme mostra o Quadro 01. O grande numero de artigos excluidos justifica-se

pelo ndo enquadramento no tema proposto.

Quadro 01: Caracterizacdo geral dos artigos selecionados: titulo, ano e local da

pesquisa no periodo de 2008 a 2016.

1 Pe-rcep~goes de. proflssmnals.d.e saqde sobre a 2016 | Maring4 (PR).
humanizacdo em unidade de terapia intensiva adulto

2 Assisténcia em enfermagem na perspectiva da
clinica ampliada em unidade de terapia intensiva

3  Assisténcia humanizada em UTI neonatal: os
sentidos e as limitagcbes identificadas pelos | 2010 | Rio de Janeiro (RJ)
profissionais de saude

2011 | Porto Alegre (RS)

4 Humanizagdo em Unidade de Terapia Intensiva

Adulto (UTI): compreensGes da equipe de enfermagem 2009 | Porto Alegre (RS)

5 Dialética do cuidado humanizado na UTI:
contradi¢cdes entre o discurso e a pratica profissional do | 2008 | Ribeirdo Preto (SP)
enfermeiro
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No Quadro 01 refere quanto a caracterizagdo geral dos artigos selecionados.
Em relacéo ao titulo e temética dos mesmos, todos os artigos selecionados abordam
a percepcao dos profissionais sobre a humanizacdo na UTI. E em relacdo ao local
da pesquisa, todos os artigos selecionados foram realizados nas regibes Sul e
Sudeste do pais.

A humanizacdo € entendida como a valorizacdo dos diferentes sujeitos
implicada no processo de producdo de saude. Valorizar estes sujeitos envolve o
respeito e compreensdo da dimensdo subjetiva e social em todas as praticas de
atencao e gestdo no SUS. Representa uma forma de incluir o que n&o sou eu, que
em mim produz estranhamento e que provoca tanto o contentamento e a alegria,
como mal-estar. Incluir o outro € um movimento de ambiguidade no qual o
profissional precisa apreender para possibilitar o convivio com o diferente
(MINISTERIO DA SAUDE, 2010).

Para Amestoy (2006), a humanizacédo é entendida como a capacidade de se
colocar no lugar do outro. Este conceito estd bem claro e descrito na literatura,
porém, na pratica grande parte dos profissionais desconhece o verdadeiro
significado da humanizacdo. Esta atitude do profissional é destacada como uma
importante atitude de empatia. Este achado nos explica o porqué da maioria das
pesquisas sobre humanizacdo estarem diretamente ligadas a percepcdo dos
profissionais.

De acordo com o IBGE (2011), varios municipios, principalmente das regides
Norte, Nordeste e Centro Oeste, ndo dispdem de profissionais de saude para os
cuidados basicos, sendo que, em centenas deles, ndo ha o profissional médico para
atendimento diario a populacdo. Estes dados podem explicar parcialmente a

escassez de pesquisas nestas regides.

Quadro 02: Titulos e achados dos artigos acerca da humanizagéo.

T

‘A humanizagdo é praticamente tudo,
desde vocé comunicar o0 paciente o que
vocé vai fazer. Auxiliar ele em alguma
coisa, até na questdo de previsdo dos
materiais, porque isso também é parte da
humanizacdo. Porque se nao tiver [os
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materiais], ele ndo vai ser cuidado (Vega,
enfermeira).”

‘E aquela coisa de rotina, aquela coisa
mecéanica. Esquecemos, muitas vezes, que
guem esta ali € um ser humano. A gente,
uma hora ou outra, tem que parar para
voltar e pensar, estar trabalhando isso
conosco e com os demais da equipe todos
os dias (Procyon, enfermeiro).”
“Compreender a humanizacdo em
ambientes de cuidados complexos significa
acolher a dinamicidade da organizacéo
deste enquanto unidade, gestao, trabalho
dos profissionais e usuarios, 0s quais
alimentam e realimentam as
relagdes/interagdes humanas e
profissionais. Também significa
compreender o ser humano, como um ser
complexo, singular e capaz de se
(re)organizar dependendo das condigdes
e/ou ambiente em que se encontra e das
relacbes em que se constitui.”

2 Assisténcia em enfermagem na
perspectiva da clinica ampliada em
unidade de terapia intensiva

“Os enfermeiros tém muitos desafios pela
frente, mas para enfrenta-los, precisamos
retomar a perseveranca, a determinacao e
a atitude que fizeram com que a
enfermagem fosse reconhecida.”

3 Assisténcia humanizada em UTI
neonatal: os sentidos e as limitacbes
identificadas pelos profissionais de

“Evidenciar que a producdo de cuidado
humanizado no ambito da UTI neonatal
ainda € um desafio, sendo numerosas as
dificuldades e os obstaculos encontrados

saude pelos profissionais em seu processo de
trabalho.”
“Profissionais de enfermagem definiram
humanizacdo como ter respeito pelo ser
humano, ver o paciente de forma holistica
e valorizar o paciente e sua familia.”
“Foi destacada a empatia como importante
4 Humanizagdo em Unidade de | caracteristica que possibilita aos
Terapia Intensiva  Adulto  (UTI): | profissionais, um fazer diferenciado com
compreensodes da equipe de | vistas a humanizacédo da assisténcia.”
enfermagem ‘Foram  destacados  aspectos que

influenciam positivamente o processo de
humanizacdo da UTI, como: uma
adequada érea fisica, a garantia da visita
diaria em mais de um turno, ter recursos
humanos em quantidade suficiente e com
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capacitacbes  periddicas, além dos
mesmos atuarem em sintonia e com
respeito mutuo.”

“Foram apontados, como aspectos que
dificultam o processo de humanizacao da
UTI: as relagdes interpessoais entre as
equipes, o despreparo dos profissionais da
salude para 0 que tange aos principios,
métodos e diretrizes da PNH, e o pouco
tempo que estes profissionais possuem
para se dedicar ao paciente e sua familia
devido as rotinas preestabelecidas.”

“A equipe de enfermagem atribuiu nota oito
a sua importancia como profissionais
dentro do processo de humanizacao,
justificando que a enfermagem faz a
diferenca nesse aspecto e que o
enfermeiro é o profissional mais qualificado
para conduzir e implementar esta politica.”

5 Dialética do cuidado humanizado na
UTI: contradigBes entre o discurso e a
pratica profissional do enfermeiro

“Tendéncia de se aproximar pacientes e
familiares para reforgar vinculos e tentar
minimizar as condicdes de sofrimento
fisico/mental, em alguns momentos,
esbarra na l6gica da atividade parcelar, o
que também torna confuso o discurso do
profissional que defende o seu cuidado.”
“Ao que parece o saber cuidar tem dado
vazdo ao estreitamento dos vinculos
interpessoais para minimizar as condi¢cfes
de sofrimento fisico/mental, ao mesmo
tempo em que o fazer cuidar os distancia,
por meio das estratégias implementadas
pelos enfermeiros dentro de uma l6gica de
producdo de saude parcelar e rotinizada
na UTL.”

O quadro 02 refere-se aos titulos e achados dos artigos selecionados.
Podemos perceber que os profissionais tem uma percepcédo bem parecida sobre a

humanizacéo.

Segundo Souza (2010), para a maioria dos profissionais, a humanizacdo esta
representada pela expressdo olhar como um todo, diferente, o que significa cuidar
para além de procedimentos técnicos. Esta percepcéo vai ao encontro de resultados

de outros estudos e fortalece a compreensdo de que o cuidado apesar de ter
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especialidade precisa ser realizado, pelo profissional, com um olhar mais complexo,
holistico, que seja capaz de considerar o sujeito cuidado como ser humano.

Uma assisténcia humanizada vai além dos cuidados centrados no paciente,
pois inclui também a avaliacdo das necessidades dos familiares e de toda a equipe
de salde, sua satisfagdo sobre os cuidados realizados e a dignidade do ser
humano. Apesar disso, observa-se uma dificuldade, por parte da equipe de
Enfermagem, em envolver-se com praticas que incluam a participacdo do paciente e
familiar como protagonista do cuidado (SALICIO, 2006).

Truppel (2008) afirma que os enfermeiros sdo conscientes da necessidade
dessa percepgdo e por isso tentam, na medida do possivel, manter uma postura
humana ao desenvolver o bem-estar e o melhor ao paciente, mantendo um dialogo e
vivenciando o outro, no tempo e no espaco. A dimensao interativa proposta por eles
€ traduzida na forma de atencdo, prontidao, solicitude, comunicacdo efetiva e

afetiva.

CONSIDERACOES FINAS

Como resultados do estudo, podemos perceber que grande parte dos artigos
que abordam a humanizacdo em UTI, da prioridade ao que se diz respeito a
percepcado dos profissionais sobre a humanizacdo. Bem como, percebemos que a
maioria dos estudos é realizada no Sul e Sudeste do pais.

O presente estudo possibilitou a realizacdo de uma reflexdo baseada no
conceito amplo da humanizacao, articulado com as dificuldades cotidianas que o0s
profissionais encontram em sua aplicabilidade, evidenciando um distanciamento
entre a teoria e pratica.

Diante da vivéncia do Estagio Supervisionado Il, do curso de bacharelado em
Enfermagem da UFCG, como discentes, também podemos perceber as dificuldades
em por em pratica a questdo da humanizacdo, principalmente em ambiente de
Terapia Intensiva. E isso se deve a diversos fatores.

Ao fim do estudo, pode-se perceber que os profissionais tem uma boa
percepcdo do que é a humanizacdo, mas na pratica percebemos que ha uma
barreira para que o verdadeiro conceito de humanizacéo seja colocado em pratica.

Dessa forma, € importante que sejam realizados mais estudos a fim de

sensibilizar os profissionais para que os mesmos realizem o cuidado humanizado,
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pois ja é comprovado que este tem significativa importancia para a melhora do

cliente.
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