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Humanizagdo em unidade de terapia intensiva: Percepcdes da enfermagem a luz de Wanda Horta
Skroch SDS, Barros FF

This study aims to understand the nursing team's perception of the application of humanized care in adult ICUs, relating
it to Wanda Horta's theory. The research was conducted in an adult ICU of a large hospital located in Curitiba, recognized
as a reference in humanization. Thirteen nursing professionals responded to a semi-structured interview. Data analysis
was carried out using content analysis, as proposed by Bardin. Three categories emerged from the discourses. Gaps in
care were identified, such as the number and qualification of professionals, the need for greater institutional support and
nursing management, understanding the typical ICU patient, communication between professionals and with patients, and
the need to discuss humanized care practices. Wanda Horta's theory can be used as a theoretical basis for humanization.

Keywords: Humanization of Assistance. Nursing. Intensive Care Unit.

RESUMEN

Este estudio tiene como objetivo comprender la percepcidon del equipo de enfermeria sobre la aplicacién del cuidado
humanizado en la UCI de adultos, relacionandolo con la teoria de Wanda Horta. La investigacion se realizé en una
UCI de un hospital de gran tamafio ubicado en Curitiba, reconocido como referencia en humanizacién. Participaron 13
profesionales de enfermeria, quienes respondieron a una entrevista semiestructurada. El andlisis de los datos se llevd
a cabo mediante el andlisis de contenido, segln lo propuesto por Bardin. Surgieron tres categorias de los discursos. Se
identificaron brechas en la atencién, como la cantidad y calificacién de los profesionales, la necesidad de mas apoyo
institucional y de la gestiéon de enfermeria, la comprensién sobre el paciente tipico de la UCI, la comunicacién entre
los profesionales y con los pacientes, ademas de la necesidad de discutir las practicas humanizadas en la atencién. La
teoria de Wanda Horta puede ser utilizada como base tedrica para la humanizacién.

Palabras clave: Humanizaciéon de la atencién. Enfermeria. Unidad de Cuidados Intensivos.

INTRODUCAO

A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) € composta de uma infraestrutura e equipe qualificada, onde os
pacientes se apresentam em situagdes criticas que necessitam de atengao e uma assisténcia focada em suas
caracteristicas. Estes profissionais lidam com diversas situacdes especificas do setor como dimensionamento
de equipe, avaliacdo de fatores de riscos e emergéncias.”

Os pacientes que se encontram na UTI podem apresentar instabilidade e ocorréncias, como paradas
cardiacas, que demandam uma equipe de enfermagem capacitada, além do monitoramento e avaliacao
continua desses pacientes. Decorrente dessas caracteristicas, o paciente na UTI e a prépria assisténcia sdo
propicios a ocorréncia de eventos adversos.?

A humanizacdo do cuidado de enfermagem consiste em realizar a assisténcia de forma respeitosa,
ética e reconhecendo a necessidade do préximo, além de realiza-lo embasado em conhecimentos técnicos-
cientificos. Realizar a assisténcia humanizada é se aproximar do préximo e fazé-lo com dignidade, e estas
acdes devem ser pensadas com aplicagao e resultados a curto, médio e longo prazo na prestacdo do cuidado.
A humanizacdo do cuidado envolve questdes como ambientacdo, familiarizacdo com a equipe, educacao
continuada e muitos outros aspectos.?

O cuidado de enfermagem na UTI é um desafio, visto que o cotidiano contém uma extensa demanda
dos profissionais. Sendo este um local com possiveis situacdes traumaticas para o paciente, é necessario a
implementacdo do cuidado humanizado.®

A teoria das necessidades humanas basicas de Wanda Horta dispde sobre a realizagcdo do processo
de enfermagem através de uma visdo holistica do paciente, tendo como foco principal o ser humano e suas
necessidades bdasicas. A teoria propde essas necessidades nas dimensdes psicobioldgicas, psicossociais e
psicoespirituais, onde se encontra o foco do cuidado.*
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O objetivo desta pesquisa é compreender a percepcado da equipe de enfermagem sobre a aplicacdo
do cuidado humanizado em UTI adulto e relacionar essa percepcado a teoria de Wanda Aguiar Horta.

METODO

Trata-se de um estudo exploratério descritivo, com abordagem qualitativa. O estudo exploratério descritivo
é um método de pesquisa que tem como objetivo explorar uma problematica a fim de fornecer informagdes ao
pesquisador de forma mais precisa, focando-se em descobrir ideias e pensamentos. A abordagem descritiva de
pesquisa utiliza-se das informacgdes levantadas para explorar e explicar o tema fornecendo mais informagdes
sobre o assunto, é detalhada e consegue expandir a compreensdo das informacdes, para isso é coletado o
maximo de informacdes possiveis.®

A abordagem qualitativa para pesquisa é focada em extrair significados, representac¢des, simbolizagdes,
pontos de vista, vivéncias, perspectivas, entre outros aspectos. Analisa-se de maneira diversa situacdes que
podem ser utilizadas a fim de definir resultados e discussdes sobre temas com as vivéncias exploradas no
estudo, ndo hé a generalizacdo da pessoa, mas a compreensdo individual dos pesquisados.®

A pesquisa foi realizada na UTI adulto em um hospital referéncia em humanizag¢do no cuidado como
principio de atuacdo localizada no Sul do Brasil. Os participantes deste estudo foram profissionais da
enfermagem com experiéncia em UTI adulto e que aceitaram participar da pesquisa por meio da assinatura
do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Os critérios de inclusdo foram: enfermeiros ou técnicos
de enfermagem, com experiéncia de no minimo 6 meses em UTI adulto. Os critérios de exclusdo foram:
profissionais com algum tipo de afastamento. A pesquisa abrangeu 13 participantes, sendo 3 enfermeiros e
10 técnicos de enfermagem.

A coleta das informacdes foi realizada por meio de uma entrevista presencial que foi gravada e
posteriormente transcrita. Foram respeitados os preceitos éticos da Resolucdo 466/2012 que trata das pesquisas
com seres humanos. Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica sob o niimero de parecer 5.265.628.

As questdes utilizadas no instrumento de pesquisa estdo descritas no quadro a seguir.

Quadro 1- Questdes utilizadas nas entrevistas com os participantes da pesquisa.

z
°

Questoes

Qual sua categoria profissional? Enfermeiro ou Técnico de Enfermagem?

Vocé trabalha ou trabalhou em UTI adulto por mais de 6 meses?

Qual era a especialidade ou a maior caracteristica dos pacientes internados na UTI onde trabalha/trabalhou?
O que é o cuidado humanizado para vocé?

Como vocé vé a aplicagdo do cuidado humanizado em um paciente em UTI adulto?

Como que as equipes que vocé trabalha/trabalhou realizavam o cuidado ao paciente em UTI relacionado a
humanizacdo do cuidado?

Quais a¢des do seu cotidiano profissional vocé considera como humanizagao?
De que maneira a lideranga prioriza o cuidado humanizado nas equipes?
Quais os impactos da aplicacdo do cuidado humanizado no paciente e em sua recuperacdo?

Quais sdo as dificuldades em relacdo a assisténcia de enfermagem ao paciente na UTI adulto? Como essas
dificuldades impactam na realizagcdo do cuidado humanizado?

Quais dificuldades vocé observa que seus colegas de enfermagem possuem na prestacdo do cuidado huma-
nizado?

Sobre a assisténcia na UTI, que aspectos (infraestrutura, pessoas, recursos etc.) sdo obstaculos para prestar o
cuidado humanizado da enfermagem? De que maneira vocé acha que podem ser melhorados?

13 O que vocé mais gosta e o que menos gosta na UTl adulto como ambiente de trabalho?

Em sua formacdo profissional vocé teve contato com o tema "cuidado humanizado"? E na educac¢do continua-
da em UTI adulto?

Vocé conhece a teoria das necessidades humanas bésicas de Wanda Aguiar Horta e como pode usé-la no
cuidado ao paciente na UTI adulto?
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Fonte: As autoras, 2025
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RESULTADOS

Ao utilizar da andlise de Bardin sobre os discursos coletados dos participantes foi possivel categoriza-
los em 3 categorias visiveis no quadro abaixo.

Tabela 1- Classificagdo da amostra em categorias e unidades de significacdo

Categoria N relatos N%
1-Caracteristicas do paciente internado em UTI adulto 79 21,8
2- Aspectos sobre o cuidado de enfermagem ao paciente da UTI 194 53,4
3-Demandas da equipe atuante no cuidado ao paciente da UTI 90 24,9
TOTAL 363 100

Fonte: As autoras, 2024

E identificdvel que o conceito de cuidado humanizado pode ser visto de formas diversas, como nos
relatos onde ha duas visdes diferentes acerca da mesma instituicdo sobre o cuidado humanizado.

A InstituicGo tem uma politica muito humanizada em relagdo aos pacientes principalmente
por conta da vertente religiosa que ela segue, entdo é muito impregnada essa cultura
aqui na visdo, miss@o nos valores da instituicGo.(ENF3)

[...JAli estGo consertando os teto mas pra que? Porque é pra bonito, sendo que aqui a
parede td tudo podre, qual que € mais importante? Aspirar o paciente aqui ou ficar bonito
para o povo vé, nossa que hospital lindo ai é prioridades néJ...|(TEC1)

Categoria | - Caracteristicas do paciente internado em UTI adulto

Os impactos do cuidado humanizado foram elencados como essencial para a recuperacdo rdpida
dos pacientes, além de evitar problemas psicoldgicos a ele como tristeza, desesperanca, baixa autoestima,
ansiedade, entre outros. As acdes relatadas como humanizadas foram diversas, como conversar com o
paciente, respeitar suas crencas e escolhas

[...]JOlha eu acho que essa questdo mesmo de entender que o paciente ndo € um objeto,
respeitar acima de tudo tudo tipo a questdo de religiGo de ideologia porque todo mundo
tem seus questionamentos suas opiniées relacionadas a vdrios fatores € entender e
respeitar acima de tudo.(TEC6)

A pessoa td num lugar que ela néo consegue conversar com ninguém, ta sozinha ta com
medo, td perdida ndo sabe o que estd acontecendo, vocé conversando com ela fazendo
as coisinhas que ela precisa, assim.(TEC10)

Os profissionais destacaram que se motivaram com a criticidade dos pacientes, pois viam a melhora do
paciente de forma gradativa pelo seu trabalho, entretanto, foi destacado também que estes aspectos podem
ser vistos como obstéculos para o cuidado humanizado.

Acho que um obstdculo até o proprio ambiente em si né, a criticidade dos pacientes|...[ENF3)

O que eu menos gosto € quando os pacientes vdo a obito, o que eu mais gosto € dos
pacientes graves quando estdo extremamente graves e ai eles se recuperam e vd@o
embora pianissimos.(TECS)

[...JE gosto também da questéo de cuidar de um paciente que estd critico e poder reverter
esse quadro.(TEC3)
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Os entrevistaram também relataram a importédncia da familia para a recuperacdo do paciente, sendo
uma atividade humanizada no cuidado, integrando a familia no cotidiano e recuperacdo do paciente.

Ah é grande principalmente com a visita das familias € muito importante, quando néo
tinha visita eles ficavam bem mais tristes assim a recuperagcdo deles melhorou bastante
com as visitas porque eles conversam com a pessoa que eles amam nél...([ENFI)

Além disso, foram levantadas respostas relacionando o familiar no ambiente da UTI com as estratégias
de aplicacdo do cuidado humanizado, sdo percepcdes diferentes do mesmo tema, onde uma situacdo é vista
como benéfica ao paciente e por outro ponto de vista maléfica a equipe.

UTI é um lugar onde os pacientes estGo em um estado grave e talvez a presenca do
familiar ele pode se assustar, porque as mdaquinas fazem barulho a todo tempo entéo ele
pode a todo momento querendo saber o que estd acontecendo e as vezes a gente ndo
tem esse tempo para estar explicando, entdo nessa questdo de ter um familiar na UTI
como acompanhante nessa parte eu ndo concordo eu acho que ndo seria legal.(TEC3)

Foram identificadas visdes sobre os cuidados inadequados que foram prestados aos pacientes durante
sua internacdo. No momento que foram questionados como viam a diferenca em trabalhar em local que
segue a linha e as diretrizes legais do cuidado humanizado, relataram situacdes de Inadequacado do cuidado
e sofrimentos dos pacientes, sendo estes além do esperado no processo de salde-doenca:

Olha bem sofrido assim eu ja trabalhei em outro hospital que néo tinha um trabalho
humanizado e eu via muitos pacientes sofrendo muito mais do que eles sofrem geralmente
em hospital.”(TECT)

Parece que as pessoas tratam os outros como se fosse qualquer coisa, ndo pensam que
poderia ser uma pessoa diferente ali poderia dar um tratamento diferente pelo jeito que
a pessoa esta. (TEC10)

Eu ja vi muito funciondrio maltratar de gritar de brigar, j& vi muitas vezes aquil...[TEC1)

Categoria Il - Aspectos sobre o cuidado de enfermagem ao paciente da UTI

O ato de tocar, respeitar, ter gentileza, carinho e empatia com o paciente foram descritos como acdes
de cuidado humanizado.

[..] O tocar, pra mim é muito importante o, tocar na mdo trocar de energia é vocé fazer
um afago no paciente, um toque, um carinho algo mais interpessoal realmente com o
paciente.(TEC?)

E vocé tratar com respeito com carinho sempre fazendo o melhor pra ele[..] (TEC1)

Voocé trazer um conforto pra ele, um ambiente seguro e agraddvel e com um cuidado né
enfatizando a empatia com o seu paciente. (TEC4)

Além da empatia, foi destacado que o cuidado humanizado tem como uma de suas caracteristicas olhar
para o paciente e cuidar como se fosse sua familia ou si mesmo. Este pensamento traz a reflexdo sobre ages
a serem realizadas ao paciente sob o olhar humanizado, levando em consideragdo a projecdo de algo pessoal
nos pacientes, auxiliando no desenvolvimento da empatia e consequentemente o cuidado humanizado.
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E tratar o paciente como queria que tratassem vocé... é tratar como se vocé visse a sua
familia que vocé ama e vocé queria que cuidassem dele daquele jeito.(ENFI)

Pensar como vocé gostaria de ser tratado primeiramente ,vocé ndo gostaria de tratar
uma pessoa como gostaria de ser tratado.(TEC10)

Acles da enfermagem como higiene do paciente e mudanga de decubito foram destacadas como
acdes humanizadas que traziam resultados positivos aos pacientes, algumas vezes foram relatadas como
acdes ndo convencionais da enfermagem, como algo a mais que os profissionais faziam pelos pacientes.

Eu acho que é vocé ter uma visGo ampla do cuidado diretamente com o paciente é vocé
observar a higiene oral dele, observar se estdo realizando a mudanga de decubito/...] (TECS)

[...] E vocé fazer uma higiene oral tudo isso eu acho que conta muito como cuidado
humanizado. (TEC5)

[...] Essa questdo como eu te falei de virar de decubito que pra mim é um ato de humanizacdo
a gente podia realmente ndo fazer]...[([TEC10)

[...] Algumas delas nGo gostavam de fazer dessa forma so fazer o que tinha que fazer
e pronto, mesmo sendo um paciente entubado tem pessoas que ndo gostam nem de
mudar o paciente de lado. (TEC10)

A comunicacdo entre os profissionais e o paciente foi relatada como acdo humanizada é importante
que traz impactos na recuperacdo do paciente, além de sua dificuldade relacionando-se ao cotidiano do
ambiente da UTI.

A conversa as vezes eu peco nisso ndo vou mentir a gente fica muito no automdatico vocé
esquece de lidar com o paciente]...] (ENF2)

Tentar conversar com a pessoa, a pessoa td num lugar que ela nGo consegue conversar
com ninguém, ta sozinha ta com medo. (TEC10)

Um ponto importante a ser destacado é o impacto e as experiéncias que a pandemia de COVID-19
trouxe a equipe de enfermagem e a visdo que eles tiveram acerca da UTl e a humanizagdo, levando em
consideracdo este periodo dificil.

Aqui a gente ficou aqui 1 ano e meio no covid que aqui era paciente gravissimo covid e
foram poucos que sairam vivos, tipo muito poucos ndo sairam nem 10% vivo mas cara
era muito muito legal o paciente acordado e dd um dnimo sabe [...|(TECI)

[...]JO que tem me feito mal foi o covid de a gente ficar meses sem sair com um paciente
vivo s6 morte, entdio isso € um ponto negativo que eu acho da UTI néo consigo néo sirvo
e até faco tratamento psicoldgico por que eu fiquei ruim e a psicéloga hoje ndo orienta
que eu trabalhe com pacientes que sejam crdnicos]...] as pessoas ndo estdo preparadas
com esse convivio de morte no dia a dia.(TEC7)

Foi observado pelos entrevistados o cuidado realizado de forma automatica ou robotizada, onde o

trabalho é realizado ao paciente sem o compreendé-lo de forma ampla, é relatado que precisam se lembrar
que o objeto destinatario do cuidado é um ser humano:
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Entender que a gente td trabalhando com pessoas né porque muitos técnicos sGo
automdticos, muito movidos na questéo autébnoma soé que tipo entender que ali tem
uma pessoa.(TEC6)

As vezes pelo automdtico ds vezes a gente acaba tratando o paciente ali até ds vezes
téd sedado né desacordado como se fosse segurar uma mdquingl...] entdo a gente tem
que lembrar que € um ser humano|...] (TEC3)

Categoria lll - Demandas da equipe atuante no cuidado ao paciente da UTI

A equipe multiprofissional foi citada como uma presenca muito importante no apoio da equipe de
enfermagem e auxilio na prestacdo do cuidado humanizado,

[...]S6 de ter uma multi que faz plant&o todo dia do cuidado do paciente pontuando coisas
que precisa melhorar eu ja vejo como um cuidado humanizado. (TEC5)

Para melhorar uma boa gjuda foi a gente ter um quantitativo de profissionais adequados
e principalmente um apoio de uma equipe multiprofissional. (ENF3)

Além da presenca da equipe multiprofissional foi citado que é necessario que haja uma boa comunicagao
interna entre as equipes e setores. A comunicacdo é vista como um obstaculo para a aplicagao do cuidado
humanizado e também uma solucdo para a efetividade do cuidado.

[...JO que eu nGo gosto é essa falta de organizacdo do gerenciamento do povo de mudar
as coisas e ndo se comunicam dai vocé fica estressada. (ENF2)

O que eu néo gosto € as vezes a forma como estéo sendo feitas as coisas, a gente ja
conversou com chefia e isso e aquilo e ja resolvemos esse problemal...] (TEC10)

A continuidade do cuidado de enfermagem foi listada como outro aspecto que a equipe de enfermagem
enfrenta em seu cotidiano, onde o cuidado prestado é observado como ndo continuado pelas outras equipes,
novamente mostrando impactos negativos para os pacientes e sua recuperagdo.

Eu acho que é a continuidade, uma sequéncia de erros, por exemplo, nenhum turno vai
serigual o outro todos tem suas individualidades mas eu acho que de qualquer maneira
isso ndo deveria influenciar nos cuidados com o paciente em si. (TEC4)

A continuidade do trabalho isso € bem dificil porque sempre o problema da enfermagem
é um detonando o outro [...] eu faco o trabalho procuro ser especifica no meu cuidado, a
tarde vem aquele colega que faz mais ou menos e de noite os pacientes sGo simplesmente
largados.[..(TEC7)

Além disso, foram destacados detalhes que dificultam a execucdo do cuidado humanizado como a
qualificacdo e quantificacdo resultando em sobrecarga de trabalho e dificuldade na humanizacdo. A equipe
relatou ndo ter um preparo adequado sobre o cuidado humanizado e de cuidados basicos de enfermagem
e da quantidade de profissionais.

[...]JAIguns treinamentos passando a importéncia de toda essa questdo.(TEC4)

Eu nunca tive um treinamento de tipo como fazer esses cuidados com o paciente de
higiene oral, trocar a fixagdo.[...] (TEC8)

Falta de funciondrio acontece bastante aqui que as vezes a gente ndo tem muito tempo
se estd faltando funciondrio de dar ateng¢@o para o paciente]...([ENF1)
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Por conta dessas questdes a equipe de enfermagem fica sobrecarregada com o servico, além do
estresse do ambiente da UTI, cansaco de diversas jornadas de trabalho e outros impactos que dificultam a
humanizagdo na assisténcia de enfermagem como nos seguintes relatos:

[...] O estresse também auxilia muito nessa piora do tratamento.(TECT)

Td todo mundo tdo cansado... desmotiva muito essa pressdo essa reclamagdo constante
da gente por exemplo o colega X ta trabalhando 15 anos na enfermagem, quem que
aguenta 15 anos na assisténcia ele td esgotado trabalhando em dois empregos.[...].(TECI)

Talvez a sobrecarga de servico que o pessoal trabalha, a maioria trabalha em dois.(TEC7)

Cansaco, trabalham em dois empregos, jd chegam cansados.(TEC10)

DISCUSSAO

Muitos dos pacientes na UTI estdo em situagdes criticas, possibilitando uma precariedade de acesso
ao contato espiritual, social, familiar e de seu cotidiano, aspectos que sdo levantados como fundamentais
para que ele alcance éxito em sua adaptacdo e evolucdo. Possuem uma vivéncia marcada por sentimentos,
fragilidades e necessita de uma adaptacdo ao ambiente novo, para isso a equipe de enfermagem deve dar
0 apoio necessario ao paciente visto que é o profissional que detém maior contato com ele.

Levando em consideracdo as necessidades e fragilidades dos pacientes, é preciso que a enfermagem
exercite a gentileza e respeito com os pacientes, visto que foram apontados na pesquisa como algo necessario
e participante da humanizacdo, que é observado em alguns momentos como precdrio. Respeitar, como ato de
humanizacdo, abrange ouvir o paciente, exercer a honestidade, tolerancia, compaixado, entre outros aspectos.
E preciso entender a si e 0 outro, sua individualidade e subjetividade, por outro lado, o agir desrespeitoso
pode ser clarificado como agdes que ignoram esse entendimento, negando a igualdade entre as pessoas.
As acles que sdo elencadas como respeitosas tem sua base na interacdo interpessoal entre a enfermagem
e paciente, portanto a maneira em que a comunicacdo parte pela equipe de enfermagem é crucial para o
alcance de acdes de respeito e consequentemente o cuidado humanizado.’

Os familiares também passam por esse processo de adaptacao, ha diversos pensamentos e necessidades
de adaptacao, é necessario que a enfermagem esteja capacitada, desenvolvendo competéncias interpessoais e
estratégias de acolhimento para os individuos envolvidos. A aplicagdo da fé religiosa independente de sua origem
ou vertente é importante para o paciente e seu processo de salide-doenca, oferecendo esperancga e apoio.?

Foram relatadas agcBes observadas como incorretas e antipaticas. As acdes levantadas podem ser
explicadas pela falta de qualificagdo da equipe, pré-conceitos sobre o cuidado humanizado, negligéncias
da gestdo de enfermagem, sobrecarga de trabalho, entre outros, necessitando de intervengoes eficazes
sobre a situacdo.

Através da pesquisa sobre cuidados inadequados de enfermagem, hd uma grande dificuldade em
localizar artigos que discorrem sobre o assunto. E preciso que haja uma gestdo de equipe qualificada para
atender os pacientes e a enfermagem através de seus relatos, concebendo a equipe um lugar de fala e escuta.
Similarmente, é necessario que ocorram discussdes acerca da inadequacdo do cuidado de enfermagem.

Além disso, a empatia traz beneficios para o atendimento em salude auxiliando na compreensao da
dinamicidade das interagcdes sociais, valoriza a equidade, a singularidade, complexidade e o reconhecimento
do outro. Foi notdvel que hd uma precariedade de artigos desenvolvidos pelo tema, além de que hd a
necessidade de instruir os profissionais sobre a temética.®

A tacésica é elencada como um dos atributos que caracterizam o cuidado humanizado, podemos
observa-la na assisténcia de enfermagem direta ao paciente.O toque e como ele é realizado é um meio de
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comunicagao ndo verbal que pode transmitir sensagcdes como a seguranga, afeto, apoio, entre outros, sendo
uma ferramenta a ser utilizada na humanizacdo.”

Os entrevistados relataram em varios momentos que o cuidado humanizado pode ser caracterizado
como o cuidado prestado ao préximo utilizando o exercicio de imaginar a si mesmo ou seus familiares na
situagdo do paciente. Alguns relatam que esse discurso € uma forma de exemplificar a empatia, porém, ndo
podemos esquecer a subjetividade e identidade de cada ser e suas necessidades, aquilo que eu quero ou
preciso ndo é infalivelmente o que o préximo também deseja, o que pode ocasionar em pensamento errbneos
sobre os pacientes e suas necessidades bdasicas.

A Politica Nacional de Humanizacdo (PNH) criada em 2003 tem como objetivo promover a humanizagdo
nos servicos de saude, fortalecer iniciativas existentes, desenvolver praticas de gestdo e atencdo mais
colaborativas, e divulgar estratégias que garantam mudancas sustentdveis, priorizando a valorizacdo dos
trabalhadores e a formacdo de gestores. A PNH fortalece a colaborag¢ado dos profissionais de salde, permitindo
que os cuidados sejam mais individualizados e centrados no paciente, contribuindo diretamente para a
recuperacdo, bem-estar e a experiéncia positiva durante o tratamento critico. Assim, a implementacao dos
principios da PNH na UTI ndo sé melhora a qualidade técnica do atendimento, mas também promove um
ambiente de cuidado mais respeitoso e empéatico.”

O conceito de cuidado humanizado é amplo, podendo ter diversas interpretacdes. A humanizacdo visa
alcancar um atendimento de exceléncia, seguranca do paciente, a reducdo de riscos, aumento da satisfacdo
dos pacientes e familiares, uso correto de recursos, entre outros. O foco estd no paciente de forma holistica,
considerando suas diferentes dimensdes para aperfeicoar a execucdo da assisténcia individualizada."”

A enfermagem atua na assisténcia ao ser humano em suas necessidades basicas oferecendo o avango
a autonomia. Wanda Horta discorre sobre sua teoria utilizando a divisdo das necessidades psicossociais,
psicoespirituais e psicobiolégicas, além disso, ressalta-se que a enfermagem respeita os seguintes principios:

+ Respeito a individualidade e autenticidade do ser humano;

« Aassisténcia de enfermagem é exercida para o ser humano e ndo para seu desequilibrio ou doenga;
- Toda assisténcia de enfermagem é de reabilitacdo, curativo e preventivo;

« O ser humano é reconhecido como membro de familia e comunidades, e

- O ser humano é reconhecido como membro atuante do autocuidado.13

Sobre as necessidades humanas basicas, o termo é elencado como algo que pode evitar a doenca
e em sua auséncia pode causar uma doenca ou desequilibrio, e estes podem demandar da assisténcia de
enfermagem, portanto, € necessdrio que haja a percepcdo da enfermagem acerca dessas necessidades
articulando com a assisténcia de enfermagem.®

Frente a pandemia do coronavirus na UTI, é perceptivel que a equipe de enfermagem enfrentou e ainda
enfrenta lacunas no cuidado como qualificacdo dos profissionais frente a doenca, exaustdo fisica e emocional,
compreender como lidar com a morte e noticias ruins, entre outros."* Além disso, a pandemia foi marcada
por crise econdmica, tensdes sociais o isolamento social e outros aspectos.” Portanto, é preciso que haja o
apoio a esses profissionais com qualificacdo para o cuidado, auxilio emocional e psicolégico, promover saude
para os préprios trabalhadores.

Os obstaculos presentes na enfermagem na UTI resultam em dificuldades como estresse excessivo,
cansaco e até o desenvolvimento da Sindrome de Burnout, agravo a salde que prevalece nos profissionais
da enfermagem. Portanto, é necessario que ocorra olhares e discussdes sobre isso, para que condicdes de
trabalho favoraveis sejam concedidas a enfermagem. Além disso é perceptivel a necessidade de qualificacdo
dos profissionais acerca de assuntos referentes a assisténcia de enfermagem e competéncias interpessoais,
tanto no contexto de aperfeicoamento profissional quanto na formacao profissional.™
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A falta de apoio aos profissionais foi evidenciada como um fator provocante da automatizacdo e
ou robotizacdo do cuidado, onde os profissionais se habituam a realizar as atividades em seu cotidiano
esquecendo de detalhes que envolvem a humanizagao. Isso ocasiona erros como no momento de medicagdes
ou assisténcias que sdo passiveis de iatrogenias ao paciente.

Ademais, é relatado que hé dificuldades acerca da continuidade do cuidado de enfermagem, o que
prejudica a assisténcia de enfermagem e os pacientes. Portanto, é preciso que a equipe e seus gestores
desenvolvam estratégias que auxiliem na continuidade do trabalho.

Os profissionais elencaram algumas agdes assistenciais como a mudancga de decubito e a realizagdo
da higiene do paciente como uma atitude humanizada, que traz a observacao de que ha diferencas sob a
percepcao do conceito de cuidado humanizado e sua aplicacdo, além de dificuldades acerca da aplicacdo
propriamente dita dessas acdes de cuidado. Ndo se é claro para os entrevistados se as acdes assistenciais sdo
essenciais para o paciente ou sao facultativas de serem realizadas como alternativa de cuidado humanizado.
Diante disso, é essencial a qualificacdo destes profissionais, afim de reconhecerem as acdes assistenciais
que devem ser realizadas e a implementacdo do cuidado humanizado afim de serem utilizadas em conjunto.

Os profissionais demonstraram seu interesse na teoria de Wanda Horta e sua aplicabilidade. As teorias
de enfermagem podem ser usadas para direcionar a enfermagem a atuar com a teoria, pratica e pesquisa,
portanto, é necessario que haja o fortalecimento da aproximacdo das teorias a pratica profissional.

A equipe multiprofissional é formada por profissionais de diversas dreas e desempenha um papel
essencial no cuidado humanizado. Por meio dela, o paciente recebe assisténcia em diferentes contextos.
Portanto, é fundamental que haja uma comunicacdo assertiva entre os profissionais. O desenvolvimento de
competéncias eficazes de comunicacdo das equipes de salde contribui para reduzir falhas na assisténcia,
minimizar burocracias e evitar fatores que prolongam a execugdo dos servicos, além de esclarecer duvidas
de pacientes e familiares.”

CONCLUSOES

O presente estudo contribuiu para compreender as percep¢des da equipe de enfermagem acerca
do cuidado humanizado aplicado a UTI, além de identificar conhecimentos prévios sobre o tema e sua
aplicabilidade através de uma pesquisa exploratéria com abordagem qualitativa. Neste estudo observou-se
que a assisténcia realizada ao paciente critico da UTI com énfase no cuidado humanizado, observando as
praticidades, dificuldades e facilidades na aplicacdo deste modo de cuidado e seus impactos ao paciente.

A Teoria das Necessidades Humanas Basicas foi articulada com as percepcdes da enfermagem e
mostrada como possivel de ser utilizada como base tedrica para o exercicio do cuidado humanizado.

Ha algumas lacunas da assisténcia vistas na equipe de enfermagem que devem ser trabalhadas
como a quantidade e qualificagcdo dos profissionais, a necessidade de maior apoio da gestdo e instituicdo, a
compreensdo sobre o paciente caracteristico da UTI, a comunicacdo entre os profissionais e entre eles e os
pacientes, além da necessidade de discussdes sobre praticas humanizadas na assisténcia.

Visto que ocorre a mecanizagdo do cuidado a ser prestado, é preciso elaborar estratégias de modificacoes
acerca de concepcdes que sdo baseados na ética e moral que permeiam a enfermagem e sociedade, a fim
de aproximar a assisténcia de enfermagem utdpica a realidade.

E recomendado que haja novas publicacdes cientificas sobre o cuidado humanizado na UTI, além da
difusdo da teoria das necessidades humanas basicas e sua aplicagdo na pratica profissional.
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