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LA COMUNICACION EN EL PROCESO DE HUMANIZACION DE LA ASISTENCIA EN UNIDAD DE TERAPIA
INTENSIVA: EXPERIENCIA DE LOS FAMILIARES Y CUIDADORES
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ABSTRACT

Objectives: to report the experience of the nursing team and family members of ICU patients as regards communication;
to learn the meaning they attribute to the communication process. Methodology: this is about a quantitative and
qualitative exploratory study, carried out at the Intensive Care Unit of the school hospital. Consisting of 15 family
members and 15 nursing professionals who happened to be available there during the data collection, the sample resulted
from semi-structured interview guidance. The data were analyzed by means of descriptive statistics, taking into account
the absolute and percentage numbers, and the technique of the Collective Subject Discourse, with presentation
throughout graph, table and charts. Results: the data showed gaps in the communication, which are inherent to some
professionals who neither practice nor value the communication process with the family, mainly as regards the need to
prepare them for the ICU environment and the real conditions of their family members. Conclusion: the need to adopt an
efficient system of communication with relatives of ICU patients is widely known. Thus, the nurse will be adopting new
ways of caring, which include valuing the family members as integrating part of the nursing care, with view to humanizing
the assistance. Descriptors: communication; humanization of the assistance; intensive care unit.

RESUMO

Objetivos: relatar a experiéncia da equipe de enfermagem e de familiares de pacientes internados em uma UTI, na
perspectiva da comunicacdo; apreender o significado por eles atribuido ao processo de comunicacao. Métodologia: estudo
exploratorio, quantiqualitativo, realizado na Unidade de Terapia Intensiva de hospital escola. A amostra foi formada por
15 familiares e 15 profissionais de enfermagem que se encontravam no local, por ocasiao da coleta de dados, a qual
ocorreu por meio de um roteiro de entrevista semi-estruturado. Os dados foram analisados por meio da estatistica
descritiva, levando-se em conta os nimeros absolutos e percentuais, e da técnica do Discurso do Sujeito Coletivo, com
apresentacao em grafico, tabela e quadros. Resultados: os dados mostram lacunas na comunicacao, as quais sao inerentes
a alguns profissionais que nao praticam e nao valorizam o processo de comunicacao com a familia, principalmente no que
diz respeito a necessidade de prepara-los para compreender o ambiente da UTI e as reais condicoes de seus familiares.
Conclusdo: é notoria a necessidade de se adotar um sistema eficaz de comunicacdo com os familiares de pacientes
internados na UTI. Assim, o enfermeiro estara adotando novas formas de cuidar, que incluem a valorizacao dos familiares
como parte integrante do cuidado de enfermagem na perspectiva da humanizacdo da assisténcia. Descritores:
comunicacao; humanizacdo da assisténcia; unidade de terapia intensiva.

RESUMEN

Objetivos: relatar la experiencia del equipo de enfermeria y parientes de pacientes de UTI, en cuanto a la comunicacion;
aprender el significado que ellos atribuyen al proceso de comunicacion. Metodologia: estudio exploratorio, cuantitativo y
cualitativo, realizado en la Unidad de Terapia Intensiva del hospital escuela. Formada por 15 parientes y 15 profesionales
de enfermeria que se encontraban disponibles en el sitio durante el recogimiento de los datos, la muestra resulto de la
rutina de una entrevista semi-estructurada. Los datos fueron analizados a través de la estadistica descriptiva, llevandose
en cuenta los nimeros absolutos y porcentajes, la técnica del Discurso del Sujeto Colectivo, con presentacion en grafico,
tabla y cuadros. Resultado: los datos ensefian brechas en la comunicacién, las cuales son propias de algunos profesionales
que no practican y no valoran el proceso de comunicacion con la familia, principalmente en cuanto a la necesidad de les
preparar a entender el ambiente de la UTI y las reales condiciones de sus parientes. Conclusion: es notoria la necesidad
de adoptarse un sistema de comunicacién eficiente con los parientes de pacientes de UTI. Asi, el enfermero estara
adoptando nuevas maneras de cuidar, las cuales incluyen la valoracidon de los parientes como parte del cuidado de
enfermero, con vista a la humanizacion de la asistencia. Descriptores: comunicacion; humanizacion de la asistencia;
unidad de terapia intensiva.
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INTRODUCAO

A preocupacao com a humanizacao tem se
acentuado nos dias atuais, sendo objeto de
discussao em varias areas do conhecimento,
notadamente nas ciéncias da salde, em todos
os contextos assistenciais. Em Unidade de
Terapia Intensiva, a humanizacao tem sido um
assunto bastante abordado nos Ultimos
tempos, pois existe uma grande preocupacao
por parte dos profissionais da saude em
oferecerem uma assisténcia com qualidade. '

A humanizacao representa um conjunto de
iniciativas que visa a producao de cuidados em
saude capaz de conciliar a melhor tecnologia
disponivel com promocao de acolhimento e
respeito ético e cultural ao paciente, de
espacos de trabalhos favoraveis ao bom
exercicio técnico e a satisfacao dos
profissionais de salide e usudrios. 2

O discurso de humanizacdo busca resgatar a
esséncia humana, que muitos acreditam ter
sido perdida em meio aos avancos
tecnolégicos nos dias atuais. Para a
enfermagem, parece representar aquilo que
poderiamos chamar de “crise do cuidado”,
pois, se apresenta a primeira vista, como a
busca de um ideal de perfeicGo moral das
acoes e relacbes entre os sujeitos humanos
envolvidos no cuidado de enfermagem. Nos
servicos de saude, a “busca pela esséncia
humana perdida”, nas acbes de assistir e
cuidar parece que se traduz em diferentes
proposicbes, entre as quais, a melhoria da
relacdo profissional-cliente/familia. 3%

A enfermagem em cuidados intensivos
requer uma capacidade de lidar com situacoes
cruciais com velocidade e precisao,
geralmente, nao necessarios em outras
unidades assistenciais. A enfermagem requer
um cuidado competente na integracao de
informacoes a familia e ao paciente, bem
como a construcao de julgamentos e
prioridades, enfim sua esséncia esta
justamente no processo de tomada de
decisdes solidas e precisas para atender aos
desafios do cuidar. Desafios esses que
englobam, acima de tudo, zelo e desvelo,
respeito, carinho, dedicacao, solidariedade e
ternura. *

A humanizacdo depende de nossa
capacidade de falar e ouvir, do dialogo com
nossos semelhantes, isto é, sem comunicacao
nao ha humanizacdo. A comunicacao precisa
ser entendida como um processo de
compreender, compartilhar mensagens
enviadas e recebidas, sendo que essas
mensagens € o modo como se da seu
intercambio exercem influéncia no
comportamento das pessoas € provocam
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mudancas no ambiente em que a comunicacao
é efetivada. ’

A comunicacao esta presente em todas as
atividades do enfermeiro, tais como:
entrevista, exame fisico, planejamento da
assisténcia, anotacbées nos prontuarios,
orientacoes aos individuos e familia a respeito
de problemas de salde. Logo, constitui-se no
denominador comum de todas as acdes da
enfermagem, influindo decisivamente na
qualidade da assisténcia prestada aquele que
necessita dos seus cuidados. °

A comunicacao faz parte do dia a dia da
enfermagem, sendo ela considerada um
instrumento basico fundamental utilizado pelo
enfermeiro, seja no cuidado ao paciente, no
atendimento a familia ou nas relacées com a
equipe de trabalho.

E necessario trabalhar a comunicacéo junto
a familia para potencializar o cuidado do
paciente e da propria familia; é preciso
orienta-la quanto ao ambiente da UTI,
equipamentos, estado do paciente; questiona-
la sobre as duvidas; observar-lhe as reacoes e
comportamentos; entender-lhe as emocoes.
Sabe-se que os membros da familia, quando
bem preparados, tém condicao de ficar mais
tempo junto ao seu familiar e serem
envolvidos no processo de recuperacao, que,
além de beneficia-los, diminui o sentimento
de desamparo. ¢

Portanto, para que possamos explorar as
peculiaridades que envolvem o cuidado do
doente em UTI, é necessario entender que o
ser humano nao é isolado, ou seja, ele se
desenvolve em ambientes diferentes, com
pessoas diferentes e que transportam toda
uma bagagem cultural e social. Neste
contexto, a familia, como extensdao do
paciente, deve ser incluida no seu plano
terapéutico, requerendo uma comunicacao
efetiva com a equipe de Enfermagem, o que
trara grandes beneficios para o paciente,
familia e equipe de salude e contribuira para
um cuidado mais humanizado.

OBJETIVOS

e Relatar a experiéncia vivenciada pela
equipe de enfermagem e familiares de
pacientes internados em uma Unidade de
Terapia Intensiva, na perspectiva da
comunicacao.

e Apreender o significado atribuido pela
equipe de enfermagem e pelos familiares de
pacientes internados em uma Unidade de
Terapia Intensiva sobre o processo de
comunicacao vivenciado.
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo exploratorio,
realizado no Centro de Terapia Intensiva (CTI)
do Hospital Universitario Lauro Wanderley
(HULW), na cidade de Joao Pessoa - PB.

A populacao foi formada pelos familiares
de pacientes internados na referida instituicao
e pelos profissionais que compdéem a equipe
de enfermagem do CTl do HULW. A amostra
constituiu-se de 15  profissionais de
Enfermagem (enfermeiros e técnicos de
enfermagem) que se encontravam de plantao
por ocasiao da coleta de dados e por 15
familiares (04 irmaos, 05 filhos, 03 maes e 03
sobrinhos) de pacientes internados na Unidade
de Terapia Intensiva, que se encontravam no
local em visita aos pacientes, no periodo da
coleta de dados pesquisa, no horario da tarde,
os quais decidiram participar da pesquisa apds
esclarecimentos prestados pela pesquisadora
sobre a pesquisa. O envolvimento dos sujeitos
do estudo  obedeceu aos  critérios
estabelecidos pela Resolucao N°. 196/96 do
Conselho Nacional de Saude, que trata dos
aspectos éticos da pesquisa envolvendo seres
humanos. ’

Para realizacao da pesquisa, o projeto foi
submetido a apreciacdo do Comité de Etica e
Pesquisa do Hospital Universitario Lauro
Wanderley, o qual a autorizou através do
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protocolo de n° 019/06, em sessao realizada
em 21 de fevereiro de 2006. Os dados foram
obtidos por meio de um roteiro de entrevista,
semi-estruturado, contendo questoes
objetivas, de identificacao da amostra, e
subjetivas, pertinentes aos objetivos do
estudo. As informacdes foram registradas pela
pesquisadora de forma manual e em seguida o
conteldo dos discursos foi lido, na integra,
para o participante, para confirmacao.

Os dados foram analisados quantitativa e
qualitativamente. Na analise quantitativa, foi
utilizada a estatistica descritiva,
considerando-se a frequéncia absoluta e
percentual e os dados foram apresentados
através de tabela e graficos. No tocante ao
enfoque qualitativo, foi utilizada a Técnica de
Analise do Discurso do Sujeito Coletivo (DSC),
que é uma estratégia metodologica com vistas
a tornar mais clara uma dada representacao
social e o conjunto das representacoes que
conforma um dado imaginario. O Discurso do
sujeito coletivo foi apresentado em quadros.

RESULTADOS E DISCUSSAO

e Caracterizacao dos sujeitos do estudo

Tabela 1. Distribuicao dos sujeitos do estudo, segundo as variaveis sexo, idade e religido. Joao

Pessoa - PB, 2006.

Equipe de Familiares dos
Enfermagem Pacientes Total
(n=15) (n=15)
N % N % N %
Sexo
Masculino 02 13,3 05 33,3 07 23,3
Feminino 13 86,7 10 66,7 23 76,7
Faixa Etaria
24|—34 10 66,7 07 46,7 17 56,6
34|— 44 04 6,7 05 33,3 09 30,0
44|—54 01 6,6 01 6,7 02 6,7
54| — 64 = 02 13,3 02 6,7
Religidao
Catolica 11 73,3 12 80 23 76,7
Evangélica 04 26,7 03 20 07 23,3

Fonte: pesquisa direta.

A maioria dos participantes do estudo,
23/30 (76,7%) é do sexo feminino, com
representacao de 13/15 (86,7%) sujeitos na
equipe de enfermagem e 10/15 (66,7%) entre
os familiares (Tabela 1). Com relacao a equipe
de Enfermagem, estes resultados denotam
uma tendéncia histérica na Enfermagem que,
ainda hoje, expressa uma maioria de
profissionais do sexo feminino. No que tange
aos familiares, os dados confirmam as
observacoes empiricas das pesquisadoras,
através das quais se percebe uma maior

prevaléncia de mulheres nos horarios de
visitas aos pacientes no hospital.

Em relacdo a faixa etaria, percebe-se uma
variacado entre 24 e 34 anos, com maior
concentracao de sujeitos 17/30 (56,6%) entre
24 e 34 anos, seguida da faixa etaria entre 34
e 44 anos, com 09/30 (30,0%) dos pesquisados.
Percebe-se, entdao, que a maior parte da
amostra estudada é formada por individuos
adultos jovens.
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Quanto a religidao, verificou-se que
predomina a religido catolica 23/30 (76,7%)
entre os participantes do estudo.

Pesquisando-se a  escolaridade  dos
familiares, percebe-se que 03/15 (20,0%),
tinha o ensino superior completo; os demais
se distribuiam em niveis de escolaridade que
variaram entre o ensino fundamental e o
ensino médio, com destaque para 02/15
(13,0%) que nao concluiram o ensino
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fundamental, e 03/15 (20,0%) que tinham o
ensino médio incompleto; denotando a
necessidade que a enfermagem tem de
estabelecer uma comunicacao compativel com
o nivel de escolaridade de cada pessoa, para
que as informacdes recebidas possam ser
compreendidas.

A experiéncia da comunicacao na UTI no
discurso da equipe de Enfermagem e dos
familiares dos pacientes internados.

100,00%

40% ——
0% 1 13.30%}
10% 1

Depoimentos da equipe

de enfermagem

0,00%

Depoimentos de
familiares

M Resposta negativa

Wl Resposta afirmativa

Figura 1. Respostas dos sujeitos do estudo em relacdo a pratica da comunicacao entre a equipe de
enfermagem e familiares de pacientes internados na UTI. Joao Pessoa - PB, 2006.

Dos profissionais de enfermagem 86,70%
referem realizar a comunicacdo com o0s
familiares de pacientes e 13,30% nao
realizam, enquanto que 100% dos familiares
relatam que existe a comunicacao da equipe
de enfermagem para com eles (Figura 1).
Entretanto, esta nao ocorre todos os dias
conforme o depoimento de 20,0% dos
familiares, quando dizem que “Ndo sdo todos
os dias que vém falar com a gente, ndo; tem
dias que ndo aparece ninguém pra falar
comigo. E ruim, porque me sinto solta e fico
sem noticias dele”. Esses depoimentos
reafirmam o relato da equipe de enfermagem

quando mencionam que uma pequena, mas
significativa parte dos profissionais, nao
realiza uma comunicacao com os familiares de
pacientes.

Com relacdo a pratica da comunicacao
relatada nos depoimentos dos familiares e dos
profissionais de enfermagem, os discursos
foram analisados comparativamente.
Entretanto, os discursos de enfermeiros e
técnicos de enfermagem, por expressarem
opinides semelhantes, foram tratados de
forma conjunta. Desta analise emergiram as
ideias centrais e o discurso do sujeito coletivo
(Figuras 2, 3, 4 e 5).

Ideia central 1 - No momento da admissdo, no horario das visitas por telefone.

Discurso do sujeito coletivo

Equipe de enfermagem

[...] No momento da admissGo, no hordrio das visitas, [...] por
telefone e sempre que se fez necessdrio este contato.

Familiares dos pacientes

[...] Na admissdo [...] no hordrio das visitas, [...] por telefone
quando podem informar.

Figura 2. Ideia central e discurso do sujeito coletivo em resposta a questao: Em que momento se estabeleceu um processo

de comunicacao familiar/equipe de satde?

De acordo com os depoimentos
evidenciados na ideia central 1 (quadrot),
observa-se, no discurso da equipe de
enfermagem, que a comunicacao entre a
mesma e os familiares de pacientes ocorre no
momento da admissao, no horario das visitas,
por telefone e sempre que se faz necessario, o
que é confirmado pela fala dos familiares.

A interacao e a comunicacao de qualidade
entre enfermeiros e familiares de pacientes
sdo de suma importancia; pois proporcionam o
esclarecimento destes, além de estabelecer
um vinculo emocional que consequentemente
promove a otimizacao do cuidado e da inicio a
um processo primordial na enfermagem: a
comunicacao humanizadora.
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A comunicacao € o meio através do qual as
pessoas interagem umas com as outras. O
homem utiliza a comunicacao nas acdes do
cotidiano e ¢é, através dela, que partilha
ideias com os demais suas. Nesta partilha, ele
estd sujeito a receber aprovacao e
desaprovacao das outras pessoas; isto acaba
por determinar sua sensacao de seguranca e
satisfacao e seu ajustamento no ambiente que
o rodeia. ’
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Por meio da comunicacdao, pode-se
estabelecer um elo de confianca e
compreensao entre a equipe de enfermagem e
familiares. A equipe, além de orientar e
informar estes Ultimos podera proporcionar a
amenizacao de suas angustias e melhorar o
entendimento no processo saude-doenca do
paciente internado em UTI.

Ideia central 1 - O estado de saude do paciente, duvidas sobre a doenca e tratamento, rotinas.

Discurso do sujeito coletivo

Equipe de enfermagem

[...] O estado de satde do paciente; [...] Informacées sobre o estado do
paciente, resultados de exames [...] situacdo que o paciente se encontra
[...] tempo de permanéncia na UTI [...] as rotinas do servico e algumas
duvidas em relacdo ao tratamento e equipamentos usados [...] e previsdo
de alta da UTI.

Familiares dos pacientes

[...] Sobre o estado geral dele; [...] Como o paciente estd no momento,
falam sobre sua doenca, [...] tratamento e equipamentos utilizados, |[...]
falam sobre como devo me comportar quando estou ld dentro com ele,
como, por exemplo, que conversar durante as visitas faz bem a ele; [...} eu
pergunto [...] se ele tem cura, se vai voltar pra casa e quando.

Figura 3. Ideia central e discurso do sujeito coletivo em resposta a questdao: Quais as informacdes que permeiam o
processo de comunicacao entre profissionais e familiares de pacientes?

Quando se investiga o DSC sobre as
informacées que permeiam o processo de
comunicacao, percebe-se, conforme o quadro
2, que a pratica relatada pela equipe de
enfermagem ¢é reafirmada pelos familiares, os
quais acrescentam conteudo que demonstra a
preocupacao dos profissionais com a
humanizacao da assisténcia quando orientam
os familiares sobre a importancia de
interagirem com o0s pacientes.

A informacao é sindnimo de comunicacao e
ela pode ser vista segundo a perspectiva da
humanizacao e da interacao; pois estas
dimensodes sao interdependentes e
complementares, mas ndo iguais. ° Logo, as
informacOes oferecidas pelos profissionais,
requeridas ou nao pelos familiares,
contribuem positivamente para amenizar as
angUstias daqueles que desejam e podem
contribuir na recuperacao do seu ente doente.

Para aqueles que desconhecem o meio
hospitalar, a UTI é considerada como um local
critico aonde “as pessoas vao para morrer”;
“quando estao nas ultimas” ou “quando estao
muito graves”. Esteridtipos, como esses,
poderiam ser desfeitos também por meio da
comunicacao eficiente. '

E importante que a equipe de enfermagem
instrua bem os familiares e lhes mostre que a
UTlI nao significa obviamente a morte do
paciente, e sim um lugar no qual a atencao e
os cuidados sao mais intensos; explique a
importancia de uma boa comunicacao para o
paciente internado em UTI, mostrando aos
familiares o incentivo que estes podem
proporcionar aos seus entes queridos através

de conversas otimistas, estimuladoras e,
principalmente, dialogos que expressem a
importancia que o paciente tem para a
completa harmonia da familia.

Todo o processo de comunicacao ¢é
realizado por meio das instrucoes que o
enfermeiro passa a familia sobre o estado de
saude do paciente, os procedimentos técnicos
utilizados, a resposta do cliente ao
tratamento, as normas e rotinas da UTI
daquela instituicao, além de amenizar ou
esclarecer todas as duvidas que os familiares
possam ter em relacito a doenca,
proporcionando melhor compreensao desta,
através de uma linguagem de facil
entendimento para estes.

Em razdo dos riscos e das dificuldades
inerentes a ma compreensao das informacoes,
tanto em nivel de equipe como de visitantes,
a comunicacao necessita ser efetuada de
maneira objetiva, simples e no momento
apropriado, de modo que o interlocutor
compreenda tudo o que lhe for informado."

A familia sofre com a internacao de um
parente no CTl e ela tem necessidade de
informacoes relacionadas a internacao, ao
ambiente, ao risco de vida do seu ente; enfim
necessidades que geram estresse e que devem
ser consideradas pelos profissionais durante
toda a internacdo. " Deste modo é necessario
preparar os familiares para entrar na UTI e ver
seus entes abatidos, portando aparelhos,
drenos, sondas, consciente ou inconsciente, e
preparar ainda para serem elementos de
ajuda no processo de recuperacao do
paciente.
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Ideia central 1: A comunicagao é essencial.

Discurso do sujeito coletivo

Equipe de enfermagem

[...] A comunicacéo é essencial porque a familia é muito importante
no tratamento do paciente.

Familiares dos pacientes

[...] A comunicacdo torna-se essencial jd que na UTI ndo pode ficar
acompanhante, [...] o pessoal da enfermagem nos explica o que
aconteceu nas vinte e quatro horas com o paciente, [...] a gente fica
informado sobre o seu estado de satide.

Ideia central 2: ndo realizo e nem considero

importante.

Discurso do sujeito coletivo

Equipe de enfermagem

[...] Néo realizo e nem considero importante a comunicacdo; ela
deve ser restrita apenas a informes em relacdo as intercorréncias de
alta ou 6bito, [...] s6 quem pode dar informacées sobre o paciente é
o médico”.

Figura 4. Ideias centrais e discurso do sujeito coletivo em resposta a questdo: Qual o significado atribuido ao processo

de comunicacao vivenciado?

No DSC que expressa o significado atribuido
pelos sujeitos do estudo ao processo de
comunicacao vivenciado, percebe-se que a
equipe de enfermagem enfatiza a importancia
da comunicacao como fator que favorece a
integracao do familiar no tratamento do
doente. Ja os familiares destacam a
comunicacdo como um meio de manté-los
informados sobre o estado de salude do
paciente ja que nao se encontram ao seu lado
para acompanha-lo em tempo integral
(Quadro 3).

E inegavel a importancia do acompanhante
junto ao paciente; entretanto, apesar disso, a
presenca do acompanhante, em tempo
integral, nao é rotina na UTI onde foi
realizado o estudo, mas apenas nos horarios
de visitas. Isso reforca, ainda mais, a
necessidade de fornecer informacdes que
facilitem a sua interacao com o paciente para
que possam, também, ajudar a equipe a
entender o paciente, seus gestos, manias e
expressdes; principalmente nos pacientes com
restricaio de comunicacao verbal. Com o
familiar estando orientado e ao lado do
paciente, ele pode se inserir no processo do
cuidar ajudando toda a equipe de salde.

E importante lembrar, neste momento, que
grande parte da assisténcia de enfermagem
aos familiares de pacientes internados é feita
com a prestacdo de um apoio psicologico.
Durante as conversas, & possivel entender o
contexto psicossocial destes individuos,
estabelecendo a melhor forma de ajudar a
solucionar os problemas. O ato de sentar em
frente ao familiar, olhar nos seus olhos, ouvi-

lo com interesse e dedicacao e transmitir-lhe
confianca, permite o estabelecimento de
vinculos, otimizando o atendimento. No
entanto, quando o enfermeiro nao se
relaciona com os seus pacientes e familiares,
ele perde um poderoso instrumento de
cuidado de enfermagem.

A despeito da importancia atribuida pela
maioria dos profissionais pesquisados, ficou
evidente no estudo, conforme a ideia central
2, quadro 3, que alguns profissionais nao
realizam e nem atribuem importancia a
comunicacao, restringindo-a apenas aos casos
de alta ou obito do paciente, além de
desconhecerem o seu papel no fornecimento
de informacdes a familia, na medida em que
acreditam ser uma funcao do médico.

De acordo com a fala da equipe de
enfermagem, nota-se a necessidade de
atividades para o aperfeicoamento em como
lidar com os familiares de pacientes e de
esclarecer a importancia destes em participar
e receber noticias durante todo o processo de
hospitalizacao do seu familiar, e nao apenas
em casos de alta ou obito, além de definir,
para cada parte integrante da equipe de
saude, suas reais funcdes, poderes e deveres.
A equipe de UTI, em particular a equipe de
enfermagem, tem que aceitar e incorporar os
familiares como importantes elementos de
ajuda no processo de recuperacao do paciente
e nao enxerga-los como fiscais do servico que
incomodam a todo instante.

Idea central 1: falta de tempo e dificuldade para dar a informacao precisa devido a gravidade do paciente.

Discurso do sujeito coletivo

Equipe de enfermagem

[...] Falta tempo pela quantidade de atribuicbes que temos para
fazer, [...] estarmos lidando com pacientes com risco iminente de
morte o que dificulta uma informacdo precisa a seu respeito.

Familiares dos pacientes

[...] As vezes eles ndo tem muito tempo para conversar com a gente,
[...] eles tem que cuidar dos pacientes, sGo s6 com quem os pacientes
podem contar.

Figura 5. Ideia central e discurso do sujeito coletivo em resposta a questdo: que motivos vocé atribui a falta de

comunicacao entre a familia e a equipe de enfermagem?
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Quando questionados sobre os motivos que
os levavam a nao efetivarem a comunicacao
com os familiares de pacientes, o0s
profissionais citaram falta de tempo e
dificuldade para dar a informacao precisa,
devido a gravidade do paciente, conforme
observado no quadro 4.

De acordo com os depoimentos, observa-se,
na fala da equipe de enfermagem, que os
profissionais que nao realizam uma
comunicacdo com os familiares nao a
consideram importante; sentem a falta de um
tempo livre para conversar com os familiares,
além de demonstrarem um certo temor em
passar informacoes que possam ser imprecisas
diante da instabilidade do estado de saude do
paciente. Em relacao aos discursos dos
familiares, fica evidente a compreensao dos
mesmos em relacdao a falta de tempo dos
profissionais para fornecerem informacoes,
pois observam o quanto os mesmos sao
ocupados e 0 quanto os pacientes precisam
deles.

Na UTI, o tecnicismo assume um papel
relevante na prestacao da assisténcia de
enfermagem e o imediatismo das atividades
determina a sua qualificacdo. Dessa forma, o
comportamento puramente técnico, muitas
vezes, leva a equipe a sobrepor suas
atividades a uma assisténcia humanizadora,
contribuindo ainda mais para o afastamento
da equipe de enfermagem e familia do
paciente. "

CONCLUSAO

A partir deste estudo, percebe-se que o
processo de comunicacao entre familiares e
equipe de enfermagem é realizado através das
instrucbes que o enfermeiro passa a familia
informando o estado de saude em que se
encontra o paciente, o0s procedimentos
técnicos que estdao sendo utilizados, a
resposta do cliente em relacao ao tratamento,
as normas e rotinas da UTl daquela
instituicao, além de amenizar todas as duvidas
que os familiares possam ter em relacao a
doenca. Faz-se necessario reforcar a
comunicacao no que diz respeito ao preparo
dos familiares para entrar na UTI e ver seus
entes abatidos, portando aparelhos, drenos,
sondas, consciente ou inconsciente, e
preparar ainda para serem elementos de
ajuda no processo de recuperacao do
paciente.

No que tange a importancia da
comunicacao para o0s sujeitos do estudo,
evidenciou-se que a equipe de enfermagem
enfatiza a importancia da comunicacao como
fator que favorece a integracao do familiar no
tratamento do doente. Ja os familiares
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destacam a comunicacao como um meio de
manté-los informados sobre o estado de saude
do paciente, uma vez que eles nao se
encontram ao seu lado para acompanha-lo em
tempo integral. De acordo com a fala dos
membros da equipe de enfermagem, que nao
realizam a comunicacao, eles relatam que nao
a consideram importante, evidenciando-se a
necessidade de  atividades para o0
aperfeicoamento em como lidar com os
familiares de pacientes, uma vez que a
comunicacao tem sua importancia, tanto para
a equipe como para O paciente e seus
familiares, amenizando o trabalho, ansiedade
e sofrimento das partes envolvidas.

Fica claro que a comunicacdao entre os
profissionais de enfermagem e os familiares
de pacientes internados na UTIT passa por
algumas dificuldades que precisam ser
superadas. Quando os familiares passam a
conviver e a participar ativamente no
processo de hospitalizacao e cura de seus
parentes, aceitam melhor todo o tratamento,
equipamentos e procedimentos.

Diante dos discursos obtidos, & notoria a
necessidade de se adotar um sistema eficaz
de comunicagdo com os familiares de
pacientes internados na UTI, como forma de
contribuir  para a humanizacao  do
atendimento a essa clientela. Neste sentido, o
enfermeiro estara adotando novas formas de
cuidar, que incluem, além do atendimento das
necessidades basicas do cliente, decorrentes
da doenca e dos aparatos tecnoldgicos, a
valorizacdo dos familiares como parte
integrante do cuidado de enfermagem na
perspectiva da humanizacao da assisténcia.
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