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APRESENTACAO

Compreendemos que a Ciéncia ndo é uma forma isolada e deslocada de
conhecimentos, é uma referéncia sob o qual se vé o mundo; descreve a realizacéo
da mobilidade dos pensamentos na formacdo da aprendizagem onde, cada éarea
exprime para si, 0 modo como o0 homem se relaciona com seu ambiente.

A Ciéncia atua com grande influéncia em nossa vida cotidiana ao ponto de ser
dificil idealizar como seria 0 mundo atual sem a sua colaborac¢do ao longo do tempo.
A Ciéncia tem sido a grande responsavel pelas renovacgdes tecnoldgicas.

A Ciéncia se evidencia por uma inquietacdo permanente ndo sé em analisar as
maravilhas que acontecem em nosso meio, como também em descrevé-las e propor
teorias l6gicas que possam explicar como acontecem.

Esta obra tem como objetivo principal de incentivar uma reflexdo sobre “As
Ciéncias da Vida frente ao Contexto Contemporaneo”. Em acréscimo, busca-se
esclarecer a sucinta relacao entre saude e o contexto contemporéneo na organizacéao
do sistema de saude, nos servicos ofertados e nos processos de trabalho dos
profissionais.

Esta colecdo de informacbes &€ composta por vinte e sete capitulos. Trata-
se, portanto, de uma contribuicdo aos estudos da consolidagdo enquanto Ciéncia
da Vida, cujo caminho metodologico € composto por textos e atividades cientificas
que instigam o leitor a problematizacdo permanente sobre a realidade na qual esta
inserido.

Na atual edicao de “As ciéncias da Vida frente ao Contexto Contemporaneo
3”, os leitores irdo descobrir artigos sobre a saude em suas diversas formas de
abordagem. Convidamos entéo, os leitores para desfrutarem dessas publicacdes.

Marilande Carvalho de Andrade Silva
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CAPITULO 2

ACOLHIMENTO HUMANIZADO: RELATO DE
EXPERIENCIA VIVENCIADO EM UMA UNIDADE DE
TERAPIA INTENSIVA DE UM HOSPITAL TERCIARIO

Data de aceite: 05/12/2019

Bruno Pinheiro Machado
laramina Marques Ramos

Talita Lima e Silva

Nayara Kelly Rolim Costa

Aércio da Silva Celestino

Julio César das Chagas

Pedro Aurio Maia Filho

Luciana Feitosa Holanda Queiroz
Carlos Eduardo Menezes Viana
Willian Gomes da Silva

RESUMO: O hospital caracteriza-se como um
ambiente de alta complexidade, que dispde de
grandes recursos tecnologicos e humanos. A
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) configura-
se com um local pouco acolhedor, ruidoso e,
por vezes, assustador na visao de visitantes,
familiares e pacientes. Humanizagcao é a nossa
capacidade de colocar-se no lugar do outro e
trazer a tona o que nos faz humanos. Objetivou-
se relatar a vivéncia de implementacéo de um
projeto de humanizacdo e sala de espera,
denominado projeto acolher. Trata-se de um
estudo descritivo, na modalidade de relato de
experiéncia, no qual foi desenvolvido a partir da
vivéncia de profissionais residentes, inseridos no
contexto de uma UTI de um hospital publico de
alta complexidade. O projeto teve boa aceitacao
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por parte dos visitantes e coordenacgéo do setor.
Durante o desenvolvimento de projeto acolher,
familiares e visitantes relataram haver poucas
informagdes concretas acerca do quadro
clinico do paciente e/ou que cada profissional
comunicava informacgdes divergentes, deixando
o familiar em situagcdo angustiante e insegura
com a equipe. Houve varios relatos positivos
sobre a execugcdao do projeto, e percebeu-
Se uma maior aproximacado com a equipe de
profissionais da unidade, estabelecendo um
vinculo mais confiante, diminuindo as duvidas a
respeito dos processos de cuidado, os sintomas
depressivos e o nivel de stress. Desta forma,
mostra-se a necessidade da interagdo humana
na prestacao do cuidado, ja que a comunicacao
€ um relevante fator de humanizacao na UTI.
Grupos como o projeto acolher devem ser
incentivados e transformados em rotina em
ambientes de UTI.

PALAVRAS-CHAVE: Cuidados em saude.
Acolhimento. Humanizagao.

ABSTRACT: The hospital is characterized
as a highly complex environment with large
technological and human resources. The
Intensive Care Unit (ICU) is an unhealthy, noisy
and sometimes frightening place for visitors,
families and patients to see. Humanization is our
ability to put ourselves in another’s shoes and
bring out what makes us human. The objective
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was to report the experience of implementing a humanization and waiting room project,
called the welcoming project. This is a descriptive study, in the form of experience
reporting, which was developed from the experience of resident professionals, inserted
in the context of an ICU of a public hospital of high complexity. The project was well
received by visitors and coordinated by the sector. During the project development
welcoming, family members and visitors reported little concrete information about the
patient’s clinical condition and / or that each professional communicated divergent
information, leaving the family member in distress and insecure with the team. There
were several positive reports about the execution of the project, and we noticed a closer
relationship with the unit’s team of professionals, establishing a more confident bond,
reducing doubts about the care processes, depressive symptoms and stress level.
Thus, the need for human interaction in care delivery is shown, as communication is
a relevant humanization factor in the ICU. Groups such as the host project should be
encouraged and routinely turned into ICU settings.

INTRODUCAO

O ambiente hospitalar, em especial a Unidade de Terapia Intensiva (UTI), sdo
ambientes de alta complexidade, que dispdem de grandes recursos tecnologicos e
humanos necessarios a assisténcia e cuidado ao paciente critico que necessita de
monitoramento constante com a utilizacdo de equipamentos e tecnologias invasivas.
A UTI configura-se com um local pouco acolhedor, ruidoso e, por vezes, assustador na
visao de visitantes e pacientes, onde as maquinas e as acdes tecnicistas prevalecem
em relacdo a assisténcia humanizada (CARRIAS et al; 2018).

As UTI’'s contam com tecnologias cada vez mais aprimoradas que buscam,
por meio de aparelhos, preservar e manter a vida do paciente em estado critico,
porém, em contrapartida, podem contribuir para tornar as relagbes humanas mais
distantes, fazendo com que o paciente se sinta abandonado, levantando a premissa
de que talvez os profissionais da saude inseridos nesse contexto saibam mais sobre
a maquina e pouco sobre o paciente que estédo cuidando, tratando-o as vezes como
objeto das determinacgdes ou do cuidado (MARQUES, SOUZA; 2010).

A UTI com sua alta tecnologia, sobrecarga de trabalho e praticas tecnicistas
€ um grande desafio para a implantacao de modelos de humaniza¢cao no cuidado.
Neste contexto, emerge a familia e a sua necessidade de cuidado-acolhimento, uma
vez que esta entra juntamente em processo de adoecimento devido ao profundo
vinculo com o doente critico, 0 que gera abalo emocional e incertezas quanto ao
futuro (NUNES, OLIVEIRA; 2014).

O conceito de humanizacao pode ser definido como a nossa capacidade de
colocar-se no lugar do outro e trazer a tona o que nos faz humanos. A Politica Nacional
de Humanizacao (PNH), afirma que acolher é reconhecer o que o outro traz como
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legitima e singular necessidade de saude. A PNH busca aproximar trabalhadores,
usuarios e gestores no cuidado de saude na tentativa de quebrar as relacbes de
poder que favorecem as praticas desumanizadoras, favorecendo a criacao de uma
nova cultura de cuidado, onde a dimensao subjetiva e social de todos os sujeitos
seja valorizada (BRASIL; 2013).

A humanizacgao representa um conjunto de iniciativas que visam a produg¢ao
de cuidados em saude, capazes de conciliar a melhor tecnologia disponivel com
promoc¢éao de acolhimento, respeito ético e cultural do paciente, espacos de trabalho
favoraveis ao bom exercicio técnico e a satisfacdo dos profissionais de saude e
usuarios (MARQUES, SOUZA; 2010).

As implantagcbes do Programa Nacional de Humanizacdo na Assisténcia
Hospitalar (PNHAHO) e PNH, realizadas pelo Ministério da Saude, sdo apontadas
em estudos como métodos para aprimorar as relagdes entre profissionais e usuarios
para assim obter o atendimento humanizado. Porém, percebeu-se que o hospital,
principalmente o ambiente da UTI, € um ambiente critico, voltado para a realizagao
de procedimentos, com rotinas e horarios de pouca flexibilidade, o que dificulta esse
tipo de atendimento (SOARES, REIS, SOARES; 2014).

Diante do contexto de praticas desumanizadoras, cuidado fragmentado e
ambiente hostil, residentes do Programa de Residéncia Multiprofissional em Saude
da Escola de Saude Publica do Ceara (RIS-ESP/CE) com énfase em Neurologia
e Neurocirurgia, criaram o Projeto Acolher, no intuito de criar um vinculo entre os
profissionais e familiares dos pacientes internados no ambiente de UTI.

O presente estudo objetivou relatar a experiéncia desses residentes durante
o projeto acolher diante da criacdo de um grupo de educagao continuada, voltada
para a humanizacéo do cuidado e criacao de vinculo entre profissionais e visitantes,
numa UTI de um hospital de referéncia em Neurologia no Estado do Ceara.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo descritivo, na modalidade de relato de experiéncia, no
qual foi desenvolvido a partir da vivéncia de profissionais residentes em neurologia,
inseridos no contexto de uma UTI de um hospital publico de alta complexidade,
localizado na cidade de Fortaleza, Ceara. O estudo ocorreu entre os meses de julho
a outubro de 2017. O publico alvo deste projeto foram os familiares/visitantes das
trés UTls que séo identificadas por cores: amarela, azul e verde, totalizando 38
leitos.
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RESULTADOS E DISCUSSAO

Uma equipe de residentes, composta por 6 profissionais (farmacéutico,
fisioterapeuta, nutricionista, assistente social, fonoaudi6logo e enfermeiro) da Escola
de Saude Publica do Ceara (ESP/CE), inseridos no cenario hospitalar, em conjunto
com as Assistentes Sociais da UTI, elaboraram o Projeto Acolher, que buscou criar
um vinculo de confianca e ajuda muatua entre profissionais e visitantes no anseio de
construir praticas mais humanizadas para o cuidado de saude.

O “Projeto Acolher” foi criado em Julho de 2017, sendo realizado nas segundas
e quartas-feiras, no horario de 15:30h as 16:00h, horario estratégico antes do inicio
da visita diaria. Antes de iniciar os debates, a equipe comunicava que a roda de
conversa traria temas comuns a todos os pacientes. Os temas eram propostos pela
equipe ou pelos familiares quando esses sentiam a necessidade de trazer algum
assunto para o debate.

Os encontros ocorriam em uma sala de espera para que o visitante se sentisse
mais acolhido. O ciclo de debates e rodas de conversas ocorriam no intuito de
esclarecer as rotinas da UTI e desmistificar temas como ventilagdo mecénica,
traqueostomia, intubacédo, alimentacéo via sonda e uso de medicamentos. Além
disso, ainda explicavamos sobre os equipamentos presentes na ilha do paciente.

Nesse momento abriamos espagco para os familiares expor suas angustias,
dividas e anseios no intuito de minimizar seu estresse e preocupagcdao com 0s
pacientes. Ademais, nesse momento, os familiares davam sugestdes de temas que
poderiam ser abordados nos proximos encontros. Apos a realizacdo da roda, os
residentes ficavam a postos para tirar qualquer duvida acerca dos principais fatores
estressantes aos familiares e/ou conduzir o visitante quando estes estavam na
unidade pela primeira vez e nao sabiam a localizac&do exata dos leitos.

Ainternacao € um momento dificil e critico tanto na vida do paciente, quanto na
vida do familiar, que muda toda a sua rotina diaria para prestar apoio ao ente querido.
Somando-se a isso, 0 sentimento € de angustia, medo e diversas perturbacdes de
carater psicossociais. Além disso, a constante duvida do quadro clinico do paciente,
0 pouco tempo de visita diaria e a rigidez com que os familiares s&o tratados a
nivel hospitalar torna-se necessario um acolhimento mais humanizado, onde os
profissionais de salude devem estar atentos a todas as demandas dos familiares
(RIBEIRO, SILVEIRA; 2016).

No projeto acolher, percebeu-se que os familiares demonstraram-se satisfeitos
com o acolhimento, sentiam-se conectados com a equipe assistencialista e
participante da tomada de decisOes em relagdo ao tratamento do paciente durante
todo o transcorrer da internacdo. Podemos fazer essa afirmag¢édo pela comunicacao
verbal dos familiares quando era relatado que “agora estavam mais tranquilos, pois
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sabiam que a equipe estava proxima dos seus entes queridos ou pelo simples fato de
saber que as cores as quais a UTI foram pintadas nao se referiam ao estado de saude
dos mesmos”, ou pela comunicacdo nao verbal nas expressdes de tranquilidade
apo6s as rodas de debate.

O estudo de Felix (2014) corrobora com esse achado, quando afirma que é
através de uma comunicag¢do bem estabelecida com os pacientes e seus familiares
que podemos compreendé-los para garantir maior entendimento do contexto social,
tendo em vista que o processo saude-doenca vai além da questao bioldgica, que sb
assim podem-se identificar seus problemas e buscar uma resolutividade.

Miranda e Arcer (2015) constataram que as relagcbes com usuarios e
acompanhantes fortalecem o entendimento do sujeito como um ser integral, de
maneira a valorizar a intersubjetividade e singularidade do sujeito. Durante as rodas
de conversa com os familiares, percebeu-se que muitos tinham duvidas em relacéao
ao quadro clinico do paciente, mas notou-se também que existiam duvidas em
ralacéo aos equipamentos que os mesmos utilizavam, como sonda nasoenterais ou
as bombas de infusdo de medicamentos que rotineiramente emitem som. Para sanar
essetipode demandafoiidealizado umbannercom o significado desses equipamentos
para que os familiares tivessem maior entendimento dessas tecnologias.

O estudo de Bitencourt et al. (2007) acerca dos principais fatores estressores
em pacientes, familiares e profissionais em ambiente de UTI, corroboraram com as
principais reclamacgdes dos familiares no momento da visita, pois segundo o estudo
a compreensao simplificada do quadro clinico do paciente, utilizacdo de aparelhos
invasivos e a dificuldade de comunicacao da equipe com a familia sdo apontados
como os principais estressores para os familiares. Num contexto de humanizacéo,
devemos incluir um plano individualizado para cada paciente/familiar e grupos de
escuta ativa onde os familiares podem expor seus sentimentos e angustias. Grupos
como o Projeto Acolher podem melhorar a qualidade da assisténcia a pacientes e
familiares, tornando-os coparticipantes do cuidado e das acdes.

Durante o desenvolvimento do projeto Acolher, ocorreram varios relatos de
auséncia de informacdes concretas acerca do quadro clinico do paciente e/ou que
cada profissional comunicava informagdes divergentes, deixando o familiar em
situacdo angustiante e insegura com a equipe. Desta forma, mostra-se a necessidade
da interacdo humana na prestacao do cuidado, ja que a comunicagado € um relevante
fator de humanizacéo na UTI.

Houveram ainda inumeros relatos positivos e, percebeu-se uma maior
aproximacado com a equipe de profissionais da unidade, estabelecendo um vinculo
mais confiante, diminuindo as duvidas a respeito dos processos de cuidado, as
angustias, os sintomas depressivos e o nivel de estresse.

Por isso, é necessario humanizar o atendimento para promover a satisfacao dos
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usuarios do servico, melhorando, consequentemente, o cuidado com os pacientes e
visitantes (MANDADORI et al., 2016). Um componente essencial nas estratégias de
cuidado humanizado, nesse ambiente, é a familia, que deve ser acolhida, ter suas
duvidas esclarecidas, pois é fornecedora de informagcdes relevantes ao paciente,
sendo integrada ao processo de saude-doenca (SOARES; REIS; SOARES, 2014).
O projeto teve boa aceitacdo por parte dos visitantes e a coordenacgao do setor,
mesmo alguns profissionais do servico ainda ndo reconhecendo a sua importancia,
devido a existéncia de muitas questdes que existem dentro do hospital e que ainda
precisam ser desconstruidas para dar lugar a novos conceitos e formas de trabalho,

dentre elas, o acolhimento humanizado.

CONSIDERACOES FINAIS

O projeto acolher é uma forma de humanizar o atendimento ao usuério,
contribuindo para a criagdo de um ambiente mais leve para os familiares e tornando-
os coparticipante das a¢des de saude ao paciente.

Grupos como o Projeto Acolher devem ser incentivados e transformados em
rotina em ambientes de UTI, pois mostrou impacto na satisfacdo dos usuarios do
servigo, abrindo perspectiva para elaboracdo de novos estudos que avaliem de
forma mais direta os beneficios dessa modalidade de estudo.
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