Revista SUSTINERE, Rio de Janeiro, v. 12, suplemento. 1, p. 71-80, abril, 2024 http://dx.doi.org/10.12957/sustinere.2024.80257

Barreiras e facilidades da comunicag¢io para uma assisténcia segura,
individualizada e humanizada na Unidade de Terapia Intensiva

Maria Cristina de Moura-Ferreira
Graduada em Enfermagem e Obstetricia. Doutorado em enfermagem; Mestrado em enfermagem; Especializacdo em
Ativagdo de Processos de Mudanga na Formagio Superior de Profissionais de Sadde; Especializagdo em Sexualidade
Humana Contexto da Assisténcia a Saude; Especializacdo em Enfermagem do Trabalho; Especializagdo em Administragio
Hospitalar e Habilitagdo em Licenciatura em Enfermagem. Docente Associado IV do Curso de Graduacdo em Enfermagem
Bacharelado/ Licenciatura da Universidade Federal de Uberlandia - UFU
P4 memferreira@yahoo.com.br

Nadinne Livia Silva de Melo
Graduada em Enfermagem. Especializagdo em Enfermagem em Terapia Intensiva
< nadinne.melo@gmail.com

Virginia de Aratjo Porto
Graduada em Enfermagem. Mestrado em Ciéncias da Satde.
Especializagdo em Terapia Intensiva; Formagdo Pedagdgica e Preceptoria em Saude
P4 virginiaaporto@gmail.com

Lucia Gomes de Souza Silva
Graduada em Enfermagem. Faculdade Mauricio de Nassau. Pés-graduada em Urgéncia/Emergéncia e Unidade de Terapia
Intensiva
> llucyahtynha@gmail.com

Ana Kalyne Ferreira Pinheiro

Graduada em enfermagem - Faculdade Santa Emilia de Rodat
P< kalyne_ana@hotmail.com

Rita da Silva Almeida

Graduada em Enfermagem. Especializagio em Sadde Publica com énfase em Satde da Familia e Comunidade; em
Enfermagem em Urgéncia, Emergéncia e UTL. Possui Licenciatura Plena em Pedagogia. Enfermeira Generalista da EBSERH
no Hospital de Clinicas da Universidade Federal de Uberlandia (UFU)

DA rita.sergipe@gmail.com

Natalia Rosa e Souza Caldeira

Graduagdo em Enfermagem. Mestranda do Programa de Pds-Graduagdo em Engenharia Biomédica da
UFU. Especialista em Sadde do Adulto pela Residéncia Multiprofissional da Universidade
Federal do Tridngulo Mineiro (UFTM). Técnica Administrativa em Educagdo da UFU.
Atualmente atua como preceptora de estdgio nos cursos de graduagio em Enfermagem e
Medicina
P4 natalia.r.souza@ufu.br

Resumo:

A comunicagdo efetiva é uma das mais importantes ferramentas e habilidades na promogao da seguranga
do paciente. Através dela podemos perceber e confirmar o que o paciente quer nos dizer, seus sentimentos,
aceitagdo, negagdo e suas necessidades, que a partir dela poderemos sand-las ou ndo. Em especial em
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) na qual o paciente em sua maioria estd sob sedagdo, entubado ou
sonolento. O estudo teve como intuito, problematizar e refletir sobre as barreiras e facilidades para tornar
a assisténcia na Unidade de Terapia Intensiva mais segura e humanizada. Foi possivel entender que os
profissionais de sadde da UTI reconhecem o valor da comunica¢do como chave para a humanizagio da
assisténcia; entretanto, é necessario reconhecer as barreiras existentes no processo. Este ambiente de alto
de complexidade e de nivel tecnolégico que exige da equipe de sadde o desenvolvimento de competéncias
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cognitivas, habilidades praticas e responsabilidades que as vezes levam os profissionais a deixarem a
comunicagdo com o paciente em segundo plano e abordar as necessidades de forma técnica, generalizada
e insensivel, colocando em risco a humanizagido na assisténcia prestada ao paciente. Sendo assim, a
comunicagdo € direito e algo crucial e indispensavel durante o processo de sadde. A comunicagdo na
Unidade de Terapia Intensiva (UTI) desempenha um papel fundamental na prestacio de cuidados seguros,
individualizados e humanizados aos pacientes. No entanto, enfrenta vdrias barreiras e encontra
facilitadores que impactam diretamente a qualidade da assisténcia.

Palavras-chave: Unidade de Terapia Intensiva, Comunicagdo, Cuidado, Sadde.

Communication barriers and facilities for safe, individualized
and humanized assistance in the intensive care unit

Abstract:

Effective communication is one of the most important tools and skills in promoting patient safety. Through
it we can perceive and confirm what the patient wants to tell us, their feelings, acceptance, denial and
their needs, and from it we can resolve them or not. Especially in the Intensive Care Unit (ICU) where the
majority of patients are under sedation, intubated or drowsy. The study aimed to problematize and reflect
on the barriers and facilities to make care in the Intensive Care Unit safer and more humanized. It was
possible to understand that ICU health professionals recognize the value of communication as key to the
humanization of care; however, it is necessary to recognize the barriers that exist in the process. This
highly complex and technologically advanced environment requires the healthcare team to develop
cognitive skills, practical skills and responsibilities that sometimes lead professionals to leave
communication with the patient in the background and address needs in a technical way, widespread and
insensitive, putting at risk the humanization of patient care. Therefore, communication is a right and
something crucial and indispensable during the health process. Communication in the Intensive Care Unit
(ICU) plays a fundamental role in providing safe, individualized and humanized care to patients. However,
it faces several barriers and finds facilitators that directly impact the quality of care.

Keywords: Intensive Care Unit, Communication, Care, Health.

Barreras de comunicacidn e instalaciones para una atencidn segura, individualizada y
humanizada en la Unidad de Cuidados Intensivos

Resumen:

La comunicacién efectiva es una de las herramientas y habilidades mas importantes para promover la
seguridad del paciente. A través de él podemos percibir y confirmar lo que el paciente quiere decirnos, sus
sentimientos, aceptacién, negacién y sus necesidades, y a partir de él podemos resolverlas o no.
Especialmente en la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) donde la mayoria de los pacientes se encuentran
bajo sedacién, intubados o somnolientos. El estudio tuvo como objetivo problematizar y reflexionar sobre
las barreras y facilidades para hacer mas seguro y humanizado el cuidado en la Unidad de Terapia
Intensiva. Se pudo comprender que los profesionales de salud de la UTI reconocen el valor de la
comunicacién como clave para la humanizacién del cuidado; sin embargo, es necesario reconocer las
barreras que existen en el proceso. Este entorno de gran complejidad y avance tecnoldgico requiere que el
equipo sanitario desarrolle habilidades cognitivas, practicas y responsabilidades que en ocasiones llevan a
los profesionales a dejar en un segundo plano la comunicacién con el paciente y abordar las necesidades
de forma técnica, generalizada e insensible, poniendo en riesgo la humanizacién. de atencién al paciente.
Por tanto, la comunicacién es un derecho y algo crucial e indispensable durante el proceso de salud. La
comunicacién en la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) juega un papel fundamental para brindar una
atencién segura, individualizada y humanizada a los pacientes. Sin embargo, enfrenta varias barreras y
encuentra facilitadores que impactan directamente en la calidad de la atencidn.

Palabras clave: Unidad de Cuidados Intensivos, Comunicacién, Cuidado, Salud.
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INTRODUCAO

A comunicag¢do é uma importante ferramenta em todas as dreas, especificamente na
area da saude e em especial na enfermagem, que é a profissdo que estd 24 horas em contato
com os pacientes. Torna-se premente a comunica¢io em unidades fechadas, notadamente nas
Unidades de Terapia Intensiva, tanto adulto como infantil. Comunicar é um conjunto de a¢des
e comportamentos que podem ser realizados de forma verbal, ndo verbal, expressdes
corporais, faciais, bem como, exige preparo, sensibilidade e maneira de falar e se expressar
adequadamente. Coelho (2017) em sua tese de doutorado na Universidade do Porto, a partir
da leitura de vérios autores, entende “a comunicagdo como um processo dindmico, continuo,
através do qual se estabelecem relacbes e interacdes humanas e em que é importante valorizar a

dimensdo verbal e ndo-verbal”. (p.29).

A comunicac¢io efetiva é uma das mais importantes ferramentas e habilidades na
promocdo da seguranga do paciente. Através dela podemos perceber e confirmar o que o
paciente quer nos dizer, seus sentimentos, aceitacdo, negacdo e suas necessidades, que a
partir dela poderemos sand-las ou ndo. Em especial em Unidade de Terapia Intensiva (UTI) na
qual o paciente em sua maioria esté sob sedagdo, entubado ou sonolento. Faz-se necessario
uma comunicagio eficaz com vista a aprimorar a qualidade da assisténcia de forma a reduzir
riscos e danos aos pacientes. Pessoas internadas em UTI sdo descritas como pacientes/
sujeitos graves ou criticos, necessitando de cuidados intensivos, monitoramento continuo,
por meio de equipamentos tecnoldgicos, e equipe multidisciplinar especializada (BRASIL,

2018).

Neste contexto, a comunicacido é considerada como um elemento essencial nas
relagdes humanas, através dela é que ocorre a troca de informagdo envolvendo emissor e
receptor, que serd interpretada por uma estabelecida mensagem. Para tanto, é considerada
uma ferramenta extremamente importante nas relagées de trabalho entre os profissionais de
saide, pacientes e seus familiares auxiliando para o processo de seguranca do

paciente/cliente.

As falhas durante a troca de informagdes poderdo levar a incidentes e eventos
adversos relacionados a comunicagdo entre a equipe multiprofissional (FRUTUOSO et al,

2019). Uma comunicacdo efetiva é de extrema importincia e estd entre as metas
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internacionais de seguranca do paciente, um desafio proposto para uma assisténcia segura e
centrada no paciente. Nesse sentido, estudos demonstram que a falha na comunicacdo, em
decorréncia de vérios fatores, tem sido considerada um dos principais causadores de eventos

adversos (LORDAO et.al, 2022).

No momento onde h4 transferéncia de informagdes entre os profissionais de saude,
tais como da equipe de enfermagem, durante as trocas de turnos de trabalho, configura-se
como um importante momento do processo de comunicagdo dessa equipe, pois oportuniza
foco e direcionamento aos profissionais que vdo comegar o turno seguinte de trabalho. Outros
pontos de vista tais como interrup¢des por chegadas atrasadas ou saidas antecipadas, tom de
voz, conversas paralelas, uso de celulares e ruidos diversos durante a comunicacio sdo
elementos que influenciam diretamente na descontinuidade da comunicagdo / informacdo/
orientacdo concisa e consequentemente na perda de dados relevantes durante o processo

comunicacional (PENA; MELLEIRO, 2017; SANTOS et al., 2019).

Sendo assim, compreende-se que temos barreiras na comunicagio tais como: ruidos,
falta de atencdo, de compreensio, deficiéncia auditiva, comportamentos inadequados, falas
incompletas e outros e como facilidades temos o emissor e receptor interagindo, fala clara e
conexa, comportamento e gestos adequados, comunicacido onde haja interagdo entre o
comunicador e o comunicado, compreensdo por parte do receptor, e ter boa vontade,
disponibilidade, prazer em comunicar e entender as necessidades e deficiéncias do outro para

comunicar.

Para que haja uma comunicagdo efetiva, eficiente e eficaz faz-se necessario que a
equipe de saude tenha disponibilidade, atencio, clareza, fala clara e conexa, entenda o
receptor e seja um emissor com comunicagdo/ informagdo e orientagdo adequadas.
Finalizando, para que haja uma comunicagdo sem barreiras é necessdrio usar adequadamente
a ferramenta da comunicagdo nas relagdes interpessoais. O estudo teve como intuito,
problematizar e refletir sobre as barreiras e facilidades para tornar a assisténcia na Unidade

de Terapia Intensiva mais segura e humanizada.
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DESENVOLVIMENTO

Dentre as metas internacionais de seguranca do paciente propostas pela Organizagdo
Mundial da Satide (OMS) em conformidade com a Joint Comission International, a comunica¢do
eficaz se encontra como segundo objetivo a ser alcangado, uma vez que a falta de
comunicacdo estd diretamente associada a um numero elevado de eventos adversos em
unidades de sadde de hospitalizagdo (FIRMINO et al., 2022; ANVISA, 2017). A comunicacio deve
incluir diversos elementos, como cordialidade, atencdo, respeito, escuta qualificada de
problemas, perspectivas, necessidades e expectativas do paciente, reconhecimento e resposta
empdtica as emogdes e linguagem clara ao compartilhar informacdes e pactuar o plano

terapéutico com o paciente, profissionais e familiares (CORREA et al., 2021).

No 4mbito da Unidade de Terapia Intensiva (UTI), a comunicacio é tida como uma
parte essencial do cuidado ao doente critico (ALASAD; AHMAD, 2005). O processo de
comunicac¢do na UTI precisa ser efetivo e ndo deixar lacunas, por se tratar de um ambiente
complexo com grande fluxo de profissionais de satide, informagdes e tecnologias avangadas

(OLIVEIRA et al., 2018; Santos et al., 2020).

Os profissionais de satde da UTI reconhecem o valor da comunicagdo como chave para
a humanizacio da assisténcia; entretanto, é necessario reconhecer as barreiras existentes no
processo (SOUSA et al., 2020). Este ambiente de alto nivel tecnoldgico exige da equipe de satide
o desenvolvimento de competéncias cognitivas, habilidades praticas e responsabilidades que
as vezes levam os profissionais a deixar a comunicagdo com o paciente em segundo plano e
abordar as necessidades de forma técnica, generalizada e insensivel, colocando em risco a

humanizacio na assisténcia prestada (JOVEN; PARADA, 2019; CORREA et al., 2021).

O envolvimento interdisciplinar no fornecimento de informagdes pode ser benéfico
para pacientes, familiares e profissionais de UTI, embora nem sempre seja realizado de
maneira adequada (REGAIRA-MARTINEZ; GARCIA-VIVAR, 2021). Clareza na linguagem,
oportunidades para fazerem perguntas e elucidarem suas duvidas, compartilhamento de
informagGes de forma detalhada e honesta, além da abordagem de questdes emocionais e
espirituais sdo pontos positivos geralmente elucidados por pacientes e também ajudam a
reduzir a ansiedade dos familiares (CORREA et al., 2021; REGAIRA-MARTINEZ; GARCIA-VIVAR,
2021).
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As Unidades de Terapia Intensiva (UTI) sdo ambientes complexos nos quais multiplas
atividades sdo requeridas continuamente, exigindo dos profissionais que ali laboram, ndo
apenas conhecimento técnico acerca das tecnologias duras tdo necessdrias para a
manutencdo da funcdo de sistemas organicos e restauracdo de quadros complexos e graves
dos pacientes que destes necessitam, mas também um dominio de habilidades de
comunicacdo efetivas e eficientes entre as diversas categorias profissionais com vistas a
prestacdo de um cuidado humanizado, focado no paciente e principalmente capaz de garantir

que a assisténcia prestada seja segura para trabalhadores e pacientes.

Diversas circunstancias podem influenciar o estabelecimento de uma comunicacio
adequada no ambiente de Terapia Intensiva. A comunicagdo verbal pode ser dificultada ou
impossibilitada pelo uso de agentes sedativos que afetam a consciéncia, ocorréncia de
delirium afetando a cognicdo ou uma barreira fisica como os tubos endotraqueais por

exemplo.

Somando-se a debilidade da natureza da doenca grave ou a presenca de fraqueza
muscular, a comunica¢do ndo-verbal também fica comprometida. Falhas de comunicagio
podem levar os pacientes a se sentirem desamparados, gerando uma sobrecarga emocional.
Por outro lado, a equipe também se sente frustrada por ndo conseguir responder de maneira
adequada, podendo apresentar sofrimento moral. Desta forma, uma reflexdo sobre como
minimizar os desequilibrios existentes relativos a comunicacéo se faz necessaria para apoiar

os pacientes em seu processo de tratamento critico (REIFARTH et al., 2022).

Um estudo qualitativo realizado acerca das experiéncias de comunicagio de
enfermeiras intensivistas com familiares e pacientes, evidenciou 3 grandes temas:
dificuldades de comunicagdo em situagdes inesperadas, aprendizagem através de tentativas
e erros e reconhecimento das experiéncias de comunicagdo como essenciais para o processo
de cuidado. No primeiro tema emergem problemas relacionados ao ambiente em si, como a
necessidade de realizar mdltiplas tarefas, a complexidade e urgéncia das intervengdes, o
tempo reduzido de visitagdo para fornecer todas as informacgdes requeridas e até algumas
terapéuticas especificas do paciente (como a ventilacgio mecinica invasiva que
impossibilitam a comunicagio oral), sdo fatores citados como dificultadores da comunicago

na UTI (YOO et al., 2020).
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Outras questdes ainda nesta primeira tematica estdo relacionadas a lacunas de
conhecimento entre a teoria e a prética, que vao desde a dificuldade em utilizar comunicagdo
ndo verbal como o toque fisico e o apoio emocional em situagdes dificeis até a falta de
compreensdo por parte dos familiares dos termos técnicos os quais os intensivistas estdo
habituados a utilizar em seu cotidiano. Tais obstdculos acabam por gerar falhas de
compreensdo e sentimentos negativos em todos os envolvidos: enfermeiros, pacientes e

familiares (YOO et al., 2020).

A segunda temadtica relata ferramentas utilizadas pelos participantes apds a vivéncia
de experiéncias negativas de comunicagdo, algumas tdo fortes que levaram ao
questionamento de seu valor profissional e até da continuidade de sua permanéncia na
profissdo. Esta reflexdo por si, ja foi considerada uma ferramenta, pois levou o individuo,
frente a problemdtica, a refletir sobre o senso de responsabilidade e trabalhar a comunicagdo
terapéutica para superar as dificuldades. A experiéncia de enfermeiros mais experientes
ajuda aos mais novos na profissdo a encontrar quais sdo as melhores formas de interagir com
pacientes e familiares frente a situagGes que envolvam comunicagio dificil. A vivéncia pratica
e o esforco continuo para o aprendizado também séo citados como relevantes (YOO et al.,

2020).

No terceiro eixo fica claro o posicionamento dos enfermeiros intensivistas quanto a
necessidade de garantir esforgos para alcangar uma comunicagdo de qualidade apesar dos
desafios enfrentados, tendo em vista que este fator é um componente significativo para
apoiar pacientes e familiares a perceberem o seu estado de forma mais positiva. Para tanto,
os participantes elencaram os seguintes pontos como favorecedores: adquirir experiéncia
através da prética clinica, trabalhar o poder da escuta ativa, colocar o paciente no centro do
cuidado, se posicionando como agente mediador entre os mesmos, seus familiares e outros

membros da equipe de maneira acolhedora e respeitosa (YOO et al., 2020).

Uma revisdo de escopo publicada em 2023 acerca da comunicagdo com familiares de
pacientes assistidos em UTIs analisou 63 estudos, sendo levantadas 3 categorias: plataformas
de comunicagdo, estratégias e ferramentas, todas requerendo investimento de tempo e
recursos para implantagdo. Um aumento na qualidade da comunicagio e satisfagdo tanto para
equipe quanto para familiares, além de melhora nos desfechos psicolégicos dos familiares e

redugdo do tempo de internagdo e dos custos nas UTIs demonstra que os beneficios

Revista SUSTINERE, Rio de Janeiro, v. 12, suplemento. 1, p. 71-80, abril, 2024 77



Moura-Ferreira et al.

reportados foram superiores aos esforcos necessdrios, sendo sugerido o desenvolvimento de
modelos de instrugdes multiprofissionais que priorizem estratégias de comunicagido

empética (JOGBES, 2022).

Nyhagen et al. (2022), enfatizam a importincia da Enfermagem em aceitar a
discrepancia nas percepcdes do que é importante para os enfermeiros, os pacientes por eles
assistidos e seus familiares, considerando que estas podem gerar dificuldade no
reconhecimento das necessidades reais dos pacientes e comprometer a assisténcia. O
envolvimento dos familiares no cuidado pode ser benéfico para que os enfermeiros se
familiarizem com os pacientes e seus comportamentos, tornando-se capazes de reconhecer
sinais sutis de forma precoce com vistas a responder mais adequadamente as suas

necessidades.

CONCLUSAO

A pesquisa alcancou o seu objetivo proposto, analisando, conhecendo e
problematizando acerca das barreiras e facilidades da comunicagdo para uma assisténcia
segura, individualizada e humanizada na Unidade de Terapia intensiva. Foi possivel perceber
que existem vdrias vertentes ligadas ao assunto, e que implicam no cuidado direto ao
paciente. Compreendemos que a comunicagio é o alicerce para o cuidado efetivo e seguro,

resguardando o paciente de danos e agravos a sua saude.

Assim como foi evidenciado em todo o texto, uma comunicacdo efetiva deve ser
terapéutica, gerar seguranca e diminuir o trauma da internagdo, posto que sua inadequagéo
pode ocasionar ansiedade e estresse ao paciente e pessoas envolvidas no seu cuidado, além
de perda de informagdes que acabam por prejudicar e retardar o tratamento, favorecendo a
ocorréncia de eventos adversos que podem resultar em 6bito (FIRMINO et al,, 2022). Em
servicos de satde, a comunicagdo geralmente ocorre em trés situagdes: nas transferéncias de
pacientes entre unidades; nas passagens de plantdes entre os turnos de trabalho; e na
comunicagio com o paciente e sua familia durante a hospitalizagdo (ANVISA, 2017; FIRMINO

etal., 2022).
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A comunicacdo se mostrou essencial para garantir a seguranca do paciente em
ambiente intensivo, e ainda, entendeu-se que a equipe multiprofissional tem
responsabilidade sobre a comunicacgdo que realiza entre si, mas também com a familia e com
o paciente atendido. Recomenda-se novas pesquisas na drea, para que possam ser construidas
diferentes possibilidades de pensamento sobre o tema, permitindo o avango na criagdo de
tecnologias e condutas sobre esta temdtica tdo imprescindivel nas relagbes que é a

comunicacio efetiva.
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