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RESUMO

A humanizagdo da assisténcia em unidade de terapia intensiva (UTI) constitui um elemento
essencial para a qualidade do cuidado prestado ao paciente critico, especialmente diante da
elevada complexidade tecnoldgica presente nesse ambiente. O presente estudo teve como
objetivo analisar os impactos do cuidado humanizado realizado pela equipe de enfermagem
na recuperagao de pacientes internados em UTI. Trata-se de uma revisdo integrativa da
literatura, com abordagem qualitativa, realizada nas bases de dados Biblioteca Virtual em
Satde (BVS), SciELO, LILACS e Google Académico. Foram utilizados descritores
relacionados a humanizacao da assisténcia, enfermagem, paciente critico e terapia intensiva,
combinados pelo operador booleano AND. Os critérios de inclusdo contemplaram artigos
completos, publicados nos ultimos cinco anos, em lingua portuguesa e relacionados

diretamente a temadtica proposta. Apos aplicagdo dos critérios de elegibilidade, foram
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selecionados 12 estudos para analise. Os resultados evidenciaram que o cuidado humanizado
contribui significativamente para a reducdo da ansiedade, do estresse e do sofrimento
emocional do paciente critico, além de favorecer a adesdo ao tratamento, a melhora clinica e a
reducdo do tempo de internacdo. Observou-se ainda que a equipe de enfermagem
desempenha papel central nesse processo, por permanecer em contato continuo com o
paciente e atuar tanto nos cuidados técnicos quanto no suporte emocional. Entretanto, fatores
como sobrecarga de trabalho, numero insuficiente de profissionais e rotina intensa dificultam
a implementacdo efetiva da humanizacdo na pratica assistencial. Conclui-se que a
humanizagdo da assisténcia de enfermagem exerce influéncia positiva na recuperagdo do
paciente critico, sendo indispensdvel para a promog¢do de um cuidado integral, ético e
centrado no ser humano.

Palavras-Chave: Humanizacao da assisténcia; Enfermagem; Unidade de Terapia

Intensiva; Paciente critico; Cuidado humanizado.

ABSTRACT

Humanization of care in the Intensive Care Unit (ICU) is an essential element for the quality
of care provided to critically ill patients, especially considering the high technological
complexity present in this environment. This study aimed to analyze the impacts of
humanized care provided by the nursing team on the recovery of patients hospitalized in
ICUs. This is an integrative literature review with a qualitative approach, conducted using the
Virtual Health Library (BVS), SciELO, LILACS, and Google Scholar databases. Descriptors
related to humanization of care, nursing, critically ill patients, and intensive care were used
and combined with the Boolean operator AND. Inclusion criteria comprised full-text articles
published within the last five years, written in Portuguese, and directly related to the
proposed topic. After applying the eligibility criteria, 12 studies were selected for analysis.
The results showed that humanized care significantly contributes to reducing anxiety, stress,
and emotional suffering among critically ill patients, in addition to improving treatment
adherence, clinical recovery, and reducing hospitalization time. It was also observed that the
nursing team plays a central role in this process, as they remain in continuous contact with
patients and are responsible for both technical care and emotional support. However, factors
such as work overload, insufficient staffing, and intense routines hinder the effective

implementation of humanization in healthcare practice. It is concluded that humanized



nursing care positively influences the recovery of critically ill patients and is indispensable
for promoting comprehensive, ethical, and patient-centered care.
Keywords: Humanization of care; Nursing; Intensive Care Unit; Critically ill patient;

Humanized care.

1 INTRODUCAO

A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) constitui um setor hospitalar destinado ao
atendimento de pacientes em estado critico, que necessitam de monitorizagdo continua,
suporte tecnoldgico avancado e assisténcia especializada por parte da equipe
multiprofissional. Nesse ambiente, a equipe de enfermagem desempenha papel fundamental
no cuidado direto ao paciente, sendo responsavel por grande parte das agdes assistenciais,
pela vigilancia clinica e pelo acompanhamento continuo durante todo o periodo de
internacdo. Dessa forma, além da competéncia técnica, torna-se indispensavel a adogdo de
praticas baseadas na humanizacdo do cuidado, considerando o paciente como um ser
biopsicossocial que necessita de atengdo integral, especialmente em situagdes de maior
vulnerabilidade, como ocorre na terapia intensiva (Silva et al., 2022).

Nos ultimos anos, a humaniza¢do da assisténcia em satde tem sido amplamente
discutida na literatura cientifica, principalmente em ambientes hospitalares caracterizados
pelo uso intenso de tecnologias, como as unidades de terapia intensiva. Embora os avancos
tecnoldgicos tenham contribuido significativamente para o aumento da sobrevida de pacientes
criticos, também trouxeram desafios relacionados ao distanciamento entre profissionais e
pacientes, favorecendo uma assisténcia mais mecanizada e centrada apenas nos
procedimentos técnicos. Nesse sentido, estudos recentes destacam que a humanizacao do
cuidado deve ser compreendida como uma pratica essencial para garantir qualidade na
assisténcia, promovendo respeito a dignidade, a individualidade e as necessidades emocionais
do paciente (Matias et al., 2024).

De acordo com Reyes-T¢llez et al. (2024), o ambiente da terapia intensiva pode gerar
sentimentos de medo, ansiedade e inseguranca, tanto nos pacientes quanto em seus familiares,
devido a gravidade do quadro clinico, a presenga constante de equipamentos e a limitacdo do
contato social. Os autores afirmam que “a assisténcia em unidades criticas deve ir além do
suporte tecnologico, incorporando estratégias que favoregam a comunicacao, o acolhimento e

o cuidado centrado na pessoa” (Reyes-T¢éllez et al., 2024, p. 4). Dessa forma, a humanizacao



torna-se um elemento fundamental para reduzir o sofrimento emocional e contribuir para a
recuperagdo do paciente.

Nesse contexto, o enfermeiro assume posicao de destaque na promocao do cuidado
humanizado, pois ¢ o profissional que permanece mais tempo ao lado do paciente, realizando
procedimentos, avaliando sinais clinicos e oferecendo suporte emocional. A atuacdo da
enfermagem na UTI exige ndo apenas conhecimento técnico-cientifico, mas também
sensibilidade, empatia e capacidade de estabelecer uma relagdo terapéutica com o paciente e
sua familia. Segundo Angelim, Bezerra Filho e Silva (2024), a humanizagao no cuidado de
enfermagem estd diretamente relacionada a qualidade da assisténcia, sendo capaz de
influenciar positivamente a evolugdo clinica, a ades@o ao tratamento e o bemestar psicoldgico
do paciente critico.

Entretanto, apesar da importancia reconhecida do cuidado humanizado, sua aplicagao
na pratica ainda enfrenta diversos desafios, como a sobrecarga de trabalho, o niimero
insuficiente de profissionais, a alta demanda assistencial e a pressdo constante por resultados
rapidos. Esses fatores podem levar a priorizagdo de procedimentos técnicos em detrimento do
cuidado integral, dificultando a construcdo de uma assisténcia mais acolhedora e
individualizada. Nesse sentido, Silva et al. (2022, p. 6) destacam que “as condicdes de
trabalho em unidades de terapia intensiva podem limitar a pratica da humanizagao, tornando
necessario o desenvolvimento de estratégias institucionais que favorecam o cuidado centrado
no paciente”.

Além disso, a literatura recente aponta que o cuidado humanizado contribui nao
apenas para a recuperacdo fisica, mas também para a estabilidade emocional do paciente,
reduzindo niveis de estresse, ansiedade e sofrimento durante a internacdo. A presenca de uma
equipe de enfermagem preparada para oferecer um cuidado mais sensivel e individualizado
favorece a criacdo de vinculo, aumenta a confianga no tratamento e pode influenciar
diretamente nos resultados clinicos. Dessa forma, a humanizacdo deve ser compreendida
como parte essencial da assisténcia em terapia intensiva, € ndo apenas como um complemento
ao cuidado técnico (Matias et al., 2024).

Diante desse contexto, torna-se necessario aprofundar o conhecimento acerca da
influéncia do cuidado humanizado na recuperacdo de pacientes internados em unidades de
terapia intensiva, considerando que a enfermagem exerce papel central nesse processo.
Assim, surge a seguinte questdo norteadora: quais sdo os impactos do cuidado humanizado
prestado pela equipe de enfermagem na recuperacdo de pacientes criticos internados em

unidade de terapia intensiva?



A relevancia deste estudo justifica-se pela necessidade de compreender como a
humanizagdo da assisténcia pode contribuir para a melhoria da qualidade do cuidado em
ambientes de alta complexidade, como a UTI. Além disso, considerando os desafios
enfrentados pela equipe de enfermagem, como sobrecarga de trabalho e alta demanda
assistencial, torna-se fundamental discutir estratégias que favorecam a implementag¢do de
praticas humanizadas, contribuindo para a recupera¢ao do paciente e para a qualificagdo da
assisténcia em saude.

Dessa forma, o presente estudo tem como objetivo analisar, por meio de revisao
integrativa da literatura, os impactos do cuidado humanizado da equipe de enfermagem na
recuperacdo de pacientes criticos em UTI, identificando beneficios, desafios e estratégias

utilizadas para promover uma assisténcia mais humanizada no ambiente intensivo.

1.1 Problema de Pesquisa

De que maneira o cuidado humanizado prestado pela equipe de enfermagem pode

influenciar na recuperagao de pacientes criticos internados em unidade de terapia intensiva?

1.2 Hipoteses

Hipdteses sdo suposicdes iniciais elaboradas a partir do problema de pesquisa, que
orientam o desenvolvimento do estudo e podem ser confirmadas ou ndo ao final da
investigacdo. No contexto da assisténcia de enfermagem em unidade de terapia intensiva,
considera-se que a pratica do cuidado humanizado pode influenciar diretamente na
recuperacdo do paciente critico, uma vez que a abordagem integral contribui para o equilibrio

fisico e emocional durante o processo de tratamento.

1.2.1 Hipotese 1

O cuidado humanizado realizado pela equipe de enfermagem contribui para a melhora
da recuperagdo de pacientes criticos internados em unidade de terapia intensiva, favorecendo

a estabilidade emocional, a redu¢ao da ansiedade e a maior adesao ao tratamento.

1.2.2 Hipotese 2

A auséncia de praticas humanizadas na assisténcia de enfermagem pode dificultar o

processo de recuperacdo do paciente critico, tornando o cuidado excessivamente mecanizado



e centrado apenas em procedimentos técnicos, o que pode comprometer o bem-estar fisico e

psicologico durante a internagao.

1.2.3 Hipotese 3

A implementacdo de estratégias de humanizacdo no ambiente da unidade de terapia
intensiva fortalece o vinculo entre enfermeiro e paciente, contribuindo para a qualidade da

assisténcia, para a seguranca do cuidado e para melhores resultados clinicos.

1.3 Objetivos
1.3.1 Objetivo geral

Analisar os impactos do cuidado humanizado prestado pela equipe de enfermagem na
recuperagdo de pacientes criticos internados em unidade de terapia intensiva, buscando
compreender de que forma a assisténcia baseada na humanizacdo pode contribuir para a

melhora clinica, emocional e psicoldgica durante o processo de internacao.

1.3.2 Objetivos especificos

. Compreender o conceito de cuidado humanizado na assisténcia de enfermagem,
identificando suas principais caracteristicas ¢ sua importancia no contexto da unidade de
terapia intensiva.

. Discutir o papel da equipe de enfermagem na promog¢ao da humanizac¢io do cuidado
ao paciente critico, considerando os aspectos técnicos, emocionais e €ticos envolvidos na
assisténcia.

. Analisar os beneficios do cuidado humanizado na recuperacao de pacientes internados
em UTI, destacando sua influéncia no bem-estar, na adesdo ao tratamento ¢ na evolucao
clinica.

. Identificar os principais desafios enfrentados pelos profissionais de enfermagem para
a implementacdo da humanizagdo no ambiente de terapia intensiva.

. Descrever estratégias que possam contribuir para a pratica do cuidado humanizado na

assisténcia ao paciente critico.

1.4 Justificativa

O interesse pelo tema do cuidado humanizado na unidade de terapia intensiva surgiu a

partir da observacao da importancia da atuagao da equipe de enfermagem no processo de



recuperacdo de pacientes criticos, especialmente em ambientes hospitalares caracterizados
por alta complexidade e uso intenso de tecnologias. Durante a formacao académica na area da
saude, torna-se possivel perceber que, apesar dos avangos cientificos e tecnoldgicos, ainda
existem dificuldades na implementacdo de praticas assistenciais que considerem o paciente de
forma integral, respeitando suas necessidades fisicas, emocionais e psicologicas. Essa
realidade desperta a necessidade de aprofundar estudos sobre a humaniza¢do do cuidado,
principalmente no contexto da terapia intensiva, onde o paciente se encontra em situagdo de
maior vulnerabilidade.

A unidade de terapia intensiva ¢ um setor destinado ao atendimento de pacientes em
estado grave, que necessitam de monitorizagdo constante e cuidados especializados. Nesse
ambiente, a equipe de enfermagem assume papel fundamental, pois permanece em contato
direto com o paciente durante todo o periodo de internagdo, sendo responsavel pela execugao
de procedimentos, pela observacdo continua e pelo suporte emocional. Entretanto, a rotina
intensa, a sobrecarga de trabalho e a necessidade de respostas rapidas podem favorecer uma
assisténcia centrada apenas em aspectos técnicos, dificultando a pratica do cuidado
humanizado (Silva et al., 2022).

Nos ultimos anos, a literatura cientifica tem destacado que a humanizagdo da
assisténcia ¢ um elemento essencial para a qualidade do cuidado em satude, especialmente em
setores criticos como a UTI. O cuidado humanizado envolve empatia, comunicacao, respeito
a individualidade e valorizacdo do paciente como ser biopsicossocial, contribuindo para a
redu¢do do sofrimento emocional e para a melhora do estado clinico. Estudos recentes
indicam que a presenga de uma equipe preparada para oferecer um cuidado mais sensivel e
acolhedor pode influenciar positivamente na recuperacao, favorecendo maior seguranca,
confianca e adesdo ao tratamento (Matias et al., 2024).

Além disso, a humanizacdo do cuidado ndo beneficia apenas o paciente, mas também
a propria equipe de enfermagem, pois contribui para a construgdo de um ambiente de trabalho
mais colaborativo, ético e satisfatorio. Pesquisas atuais apontam que praticas assistenciais
baseadas na humanizagao favorecem a melhoria da comunicagao entre profissionais, reduzem
conflitos e fortalecem o vinculo entre equipe, paciente e familiares, fatores que sdo
fundamentais para a qualidade da assisténcia em unidades de terapia intensiva (Angelim;
Bezerra Filho; Silva, 2024).

Apesar da reconhecida importancia do cuidado humanizado, ainda existem desafios
para sua efetiva aplicacdo na pratica, como a falta de capacitagdo especifica, a escassez de

profissionais, a estrutura inadequada de alguns servigos de satide e a priorizacdo de



procedimentos técnicos em detrimento da aten¢do integral ao paciente. Essas dificuldades
reforcam a necessidade de desenvolver estudos que discutam a humanizagao na assisténcia de
enfermagem, buscando contribuir para a melhoria da qualidade do cuidado prestado em
unidades de terapia intensiva.

Diante desse contexto, justifica-se a realizagdo desta pesquisa pela relevancia
cientifica e social do tema, considerando que compreender os impactos do cuidado
humanizado na recuperagdo de pacientes criticos pode contribuir para o aprimoramento da
pratica profissional da enfermagem, para a qualificacdo da assisténcia em saude e para a
promog¢ao de um cuidado mais ético, sensivel e centrado no paciente. Assim, este estudo
pretende reunir evidéncias cientificas que auxiliem na reflexdo sobre a importancia da
humanizagdo no ambiente da terapia intensiva, colaborando para o desenvolvimento de

praticas assistenciais mais eficazes ¢ humanizadas.

2 REVISAO DA LITERATURA

2.1 Unidade de Terapia Intensiva

O avango tecnologico tem contribuido significativamente para o aumento da sobrevida
de pacientes criticos, permitindo o controle de diversas fungdes vitais por meio de
equipamentos modernos. Entretanto, a utiliza¢ao intensa de tecnologias pode favorecer uma
assisténcia mecanizada, centrada apenas nos procedimentos técnicos, o que pode levar ao
distanciamento entre profissionais e pacientes. Nesse sentido, a literatura destaca que o
cuidado em terapia intensiva deve ir além do tratamento clinico, considerando também
aspectos emocionais, psicoldgicos e sociais do individuo (Matias et al., 2024).

Além disso, a UTI ¢ um ambiente que pode gerar medo, ansiedade e inseguranga,
tanto para o paciente quanto para seus familiares, devido a gravidade do quadro clinico e as
limitagdes impostas pela internagdo. O isolamento, a dependéncia de aparelhos e a
dificuldade de comunicacdo sdo fatores que podem aumentar o sofrimento emocional,
tornando necessario um cuidado mais sensivel e humanizado por parte da equipe de saude.
Dessa forma, a assisténcia na unidade de terapia intensiva deve ser baseada ndo apenas na
tecnologia, mas também na valorizagdo da dignidade e da individualidade do paciente (Silva
etal., 2023).

Diante dessas caracteristicas, torna-se evidente a importancia da atuagdo da equipe de
enfermagem dentro da UTI, uma vez que esses profissionais permanecem em contato direto

com o paciente durante todo o periodo de internacao, sendo responsaveis por grande parte dos



cuidados prestados. Assim, a qualidade da assisténcia de enfermagem estd diretamente
relacionada a recuperagdo do paciente, reforcando a necessidade de praticas que integrem

conhecimento técnico e cuidado humanizado.

2.2 Paciente critico e vulnerabilidade

O paciente internado em unidade de terapia intensiva ¢ considerado um individuo em
estado critico, que apresenta risco iminente de morte ou instabilidade grave das funcdes
vitais, necessitando de monitorizacdo continua e cuidados especializados. Essa condigdo
coloca o paciente em situagdo de elevada vulnerabilidade, ndo apenas do ponto de vista fisico,
mas também emocional e psicologico. A internacdo em ambiente intensivo pode provocar
sentimentos de medo, ansiedade, inseguranca e sofrimento, principalmente devido a
gravidade da doenca, a presenga constante de equipamentos e a limitagdo do contato com
familiares (Ferreira et al., 2022).

A vulnerabilidade do paciente critico esta relacionada a perda parcial ou total da
autonomia, a dependéncia da equipe de satde e as restricoes impostas pelo ambiente
hospitalar. Muitos pacientes encontram-se sedados, entubados ou impossibilitados de se
comunicar, o que dificulta a expressdo de suas necessidades e sentimentos. Nesse contexto,
torna-se fundamental que a equipe de enfermagem esteja preparada para reconhecer sinais
nao verbais, demonstrando sensibilidade e ateng¢dao as particularidades de cada individuo
(Silva; Oliveira; Costa, 2023).

Além dos aspectos fisicos, a internacdo em UTI pode causar impactos psicologicos
importantes, como estresse, confusdo mental, sensacdo de isolamento ¢ medo da morte.
Estudos recentes indicam que o sofrimento emocional pode interferir na recuperacao clinica,
prolongando o tempo de internagdo e dificultando a resposta ao tratamento. Dessa forma, o
cuidado ao paciente critico deve ser realizado de maneira integral, considerando as dimensdes
biologica, psicologica e social, conforme preconizado pelos principios da assisténcia
humanizada (Martins et al., 2024).

Outro fator relevante refere-se a participa¢do da familia no processo de recuperagdo. A
separagdo do convivio familiar, comum em unidades de terapia intensiva, pode aumentar o
sofrimento do paciente, tornando necessaria a adocdo de estratégias que favorecam o
acolhimento e a comunicagdo. A literatura aponta que a presenca de familiares, quando

possivel, contribui para maior conforto emocional, reducdo da ansiedade e melhora da



estabilidade clinica, reforcando a importancia de praticas humanizadas no cuidado ao
paciente critico (Souza et al., 2022).

Nesse sentido, compreender a condigao de vulnerabilidade do paciente internado em
UTI ¢ fundamental para o desenvolvimento de uma assisténcia mais sensivel e eficaz. O
cuidado humanizado surge como uma estratégia essencial para reduzir o sofrimento,
promover o bem-estar e contribuir para a recuperacdo, sendo a equipe de enfermagem
responsavel por grande parte das acdes que possibilitam essa abordagem dentro do ambiente

intensivo.

2.3 Humanizac¢ao na saude

A humanizacdo na satide ¢ um principio fundamental para a qualidade da assisténcia,
sendo baseada no respeito a dignidade, a individualidade e as necessidades do paciente. Esse
conceito envolve a valorizagdo das relagdes entre profissionais, pacientes e familiares,
buscando promover um cuidado integral que considere ndo apenas os aspectos biologicos da
doencga, mas também as dimensdes psicoldgicas, sociais e emocionais. Nos Ultimos anos, a
humanizagdo tem sido amplamente discutida nas politicas publicas de saude, sendo
considerada essencial para a melhoria dos servigos e para a garantia de um atendimento mais
ético e acolhedor (Brasil, 2021).

A Politica Nacional de Humanizagao (PNH) refor¢a que o cuidado em saude deve ser
realizado de forma integrada, promovendo o didlogo, o respeito e a participagcdo do paciente
no processo de tratamento. Segundo o Ministério da Satde, a humanizacdo nado se limita a
atitudes de gentileza, mas envolve mudangas na forma de organizagdo do trabalho, na
comunicagdo entre profissionais € na maneira como o usudrio ¢ acolhido dentro dos servigos
de satide. Dessa forma, a assisténcia humanizada contribui para fortalecer o vinculo entre
equipe e paciente, favorecendo melhores resultados no cuidado (Brasil, 2021).

Estudos recentes apontam que a humanizacdo estd diretamente relacionada a
qualidade da assisténcia e a satisfacdo do paciente, sendo um fator importante para a adesao
ao tratamento e para a recuperacdo clinica. Quando o individuo se sente respeitado, ouvido e
acolhido, ha maior confianga na equipe de saude, o que pode reduzir niveis de estresse,
ansiedade e sofrimento durante o periodo de internacao. Nesse sentido, praticas humanizadas
sdo consideradas essenciais, principalmente em ambientes hospitalares de alta complexidade,

onde o paciente se encontra em situacdo de maior fragilidade (Santos ef al., 2023).



Além disso, a humanizacdo também contribui para a melhoria das condi¢des de
trabalho dos profissionais de saude, pois estimula relagdes mais colaborativas, comunicacao
eficaz e valorizacao da equipe. Pesquisas recentes demonstram que ambientes de trabalho que
adotam principios humanizados apresentam menor indice de conflitos, maior satisfagdo
profissional e melhor qualidade na assisténcia prestada, refletindo diretamente na seguranca
do paciente e na eficacia do cuidado (Oliveira et al., 2024).

Nesse contexto, a humanizacdo deve ser compreendida como parte essencial da
pratica em saude, especialmente em setores criticos como a unidade de terapia intensiva. A
adocdo de atitudes empaticas, comunicacdo adequada, respeito a individualidade e
acolhimento sdo estratégias que contribuem para a promog¢ao de um cuidado mais completo,
reforcando a necessidade de integrar a humanizacdo as praticas assistenciais da equipe de

enfermagem.

2.4 Humanizac¢io na enfermagem

A humaniza¢do na enfermagem ¢ considerada um dos pilares fundamentais para a
qualidade da assisténcia em saude, pois esses profissionais permanecem em contato direto
com o paciente durante a maior parte do tempo, sendo responsaveis por cuidados continuos,
monitorizagdo e apoio emocional. A pratica da enfermagem ndo se limita a execucdo de
procedimentos técnicos, devendo incluir também atitudes de empatia, acolhimento, respeito e
comunicagdo eficaz, elementos essenciais para a constru¢do de um cuidado integral e
centrado no paciente (Silva ef al., 2022).

Nos ultimos anos, a literatura tem enfatizado que o cuidado humanizado na
enfermagem estd diretamente relacionado a valorizacdo do individuo como ser
biopsicossocial, considerando suas necessidades fisicas, emocionais e sociais. O profissional
de enfermagem deve ser capaz de reconhecer as particularidades de cada paciente,
respeitando suas limitagdes, crengas e sentimentos, principalmente em situacdes de maior
fragilidade, como ocorre durante a internagdo hospitalar. Dessa forma, a humanizacao
contribui para a criagdo de um vinculo de confianga entre profissional e paciente, favorecendo
a adesdo ao tratamento e a melhoria da evolucao clinica (Santos; Lima; Costa, 2023).

A atuacdo da enfermagem em ambientes de alta complexidade exige preparo técnico e
equilibrio emocional, uma vez que esses profissionais lidam diariamente com situagdes
criticas, sofrimento e risco de morte. Nesse contexto, a pratica humanizada tornase ainda mais

necessaria, pois permite que o cuidado seja realizado de forma mais sensivel, reduzindo o



impacto negativo da hospitalizagdo. Estudos recentes demonstram que pacientes que recebem
aten¢do individualizada e acolhimento por parte da equipe de enfermagem apresentam menor
nivel de ansiedade, maior seguranca ¢ melhor resposta ao tratamento (Oliveira ef al., 2024).

Entretanto, diversos fatores podem dificultar a implementagdo da humanizagao na
pratica da enfermagem, como sobrecarga de trabalho, numero reduzido de profissionais,
rotina intensa e exigéncia por rapidez na execugdo de procedimentos. Essas condi¢des podem
levar a uma assisténcia mecanizada, centrada apenas em tarefas, reduzindo o tempo
disponivel para o didlogo e para o cuidado emocional. Pesquisas atuais indicam que a
melhoria das condi¢des de trabalho, a capacitacdo profissional e a valorizacdo da equipe sdo
estratégias importantes para fortalecer a pratica humanizada dentro dos servicos de satde
(Ferreira et al., 2021).

Diante disso, torna-se evidente que a enfermagem exerce papel essencial na promogao
da humanizacdo, sendo responsavel por grande parte das agdes que garantem conforto,
seguranga ¢ bem-estar ao paciente. A adogdo de praticas humanizadas contribui ndo apenas
para a qualidade da assisténcia, mas também para a recuperacao do individuo, especialmente
em setores criticos como a unidade de terapia intensiva, onde a presenca constante do

enfermeiro ¢ fundamental para o cuidado integral.

2.5 Cuidado humanizado na Unidade de Terapia Intensiva

O cuidado humanizado na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) tem sido amplamente
discutido nos ultimos anos, devido a necessidade de conciliar o uso de tecnologias avangadas
com uma assisténcia que valorize o paciente como ser humano integral. A UTI ¢ um ambiente
caracterizado por alta complexidade, monitorizacdo constante e realizagdo de procedimentos
invasivos, fatores que podem tornar o cuidado excessivamente técnico e mecanizado. Nesse
contexto, a humanizagdo surge como estratégia fundamental para garantir que o paciente seja
assistido de forma completa, considerando suas necessidades fisicas, emocionais e
psicoldgicas (Silva et al., 2023).

A internagdo em terapia intensiva pode gerar sentimentos de medo, ansiedade e
inseguranga, pois o paciente se encontra em situacdo de fragilidade e dependéncia da equipe
de saude. Além disso, o isolamento, a limitacdo de visitas e a presenga constante de
equipamentos podem aumentar o sofrimento emocional. Estudos recentes demonstram que a
adocdo de praticas humanizadas, como comunicacdo clara, escuta ativa, respeito a

individualidade e acolhimento, contribui para reduzir o estresse e favorecer a estabilidade



clinica do paciente, influenciando positivamente o processo de recuperagdo (Martins ef al.,
2024).

A equipe de enfermagem desempenha papel central na humanizagdo do cuidado
dentro da UTI, pois permanece ao lado do paciente durante todo o periodo de internagao,
realizando procedimentos, monitorando sinais vitais e oferecendo suporte emocional. A
proximidade constante permite que o enfermeiro identifique necessidades que muitas vezes
nao sao percebidas por outros profissionais, tornando possivel uma assisténcia mais sensivel e
individualizada. Nesse sentido, a humanizagdo na terapia intensiva depende diretamente da
atuacdo da enfermagem, que deve aliar conhecimento técnico a empatia e ao respeito ao
paciente (Oliveira; Santos; Lima, 2022).

Entretanto, a pratica do cuidado humanizado na UTI ainda enfrenta desafios
importantes, como sobrecarga de trabalho, nimero reduzido de profissionais, rotina intensa e
pressdo por resultados rapidos. Essas dificuldades podem levar a priorizagdo de
procedimentos técnicos, reduzindo o tempo disponivel para a comunicacao e para o cuidado
emocional. Pesquisas atuais indicam que a implementagao de protocolos de humanizagao,
capacitacdo profissional e melhoria das condi¢des de trabalho sdo medidas necessarias para
fortalecer a assisténcia humanizada em unidades de terapia intensiva (Ferreira et al., 2021).

Além disso, a humaniza¢do na UTI também envolve a participagdo da familia no
processo de cuidado, sempre que possivel, pois o apoio familiar pode contribuir para o

conforto emocional e para a seguranca do paciente. A literatura recente destaca que a
inclusdo da familia, o respeito as necessidades individuais e a comunicagdo eficaz entre
equipe, paciente e familiares sdo elementos essenciais para a qualidade da assisténcia,
podendo influenciar diretamente na evolugao clinica e no tempo de recuperagdo (Souza ef al.,
2022).

Dessa forma, o cuidado humanizado na unidade de terapia intensiva deve ser
compreendido como parte indispensavel da assisténcia de enfermagem, pois contribui para a
promogao do bem-estar, para a redu¢ao do sofrimento e para a melhora da recuperacdo do
paciente critico, reforcando a importancia de integrar a humanizagdo as praticas didrias da

equipe de satde.

2.6 Importancia da enfermagem na recuperacio do paciente critico

A equipe de enfermagem exerce papel fundamental na recuperagdo do paciente critico

internado em unidade de terapia intensiva, pois é responsavel pelo cuidado continuo, pela



monitorizagdo constante e pela execucdo de grande parte das intervengdes necessarias para a
manutengdo da vida. A presencga permanente desses profissionais ao lado do paciente permite
a identificagdo precoce de alteracdes clinicas, contribuindo para a tomada de decisdes rapidas
e para a prevencdo de complicagdes. Dessa forma, a qualidade da assisténcia de enfermagem
estd diretamente relacionada a evolucdo do quadro clinico e ao tempo de recuperacdo do
paciente (Silva et al., 2022).

Além dos cuidados técnicos, a enfermagem também ¢é responsavel por oferecer
suporte emocional e psicologico, fatores que sdo essenciais para o bem-estar do paciente
durante a internag¢do em terapia intensiva. O ambiente da UTI pode causar medo, ansiedade e
sensacdo de inseguranga, tornando necessario um cuidado que va além dos procedimentos,
incluindo escuta, acolhimento e comunicac¢dao adequada. Estudos recentes demonstram que
pacientes que recebem atencao individualizada apresentam melhor resposta ao tratamento,
menor nivel de estresse e maior confianga na equipe de saide, o que pode influenciar
positivamente na recuperacao (Oliveira ef al., 2024).

Outro aspecto importante refere-se a humanizacao do cuidado, que tem sido apontada
como elemento essencial para a qualidade da assisténcia em unidades criticas. A enfermagem,
por estar em contato direto com o paciente durante todo o periodo de internag@o, possui maior
possibilidade de desenvolver praticas humanizadas, como o respeito a individualidade, o
incentivo a comunicagdo ¢ o cuidado centrado nas necessidades do individuo. Pesquisas
atuais indicam que a humanizagao contribui para a reducao do tempo de internacao, melhora
da estabilidade emocional e maior adesdo ao tratamento, fatores que favorecem a recuperagao
do paciente critico (Santos; Lima; Costa, 2023).

A atuagdo da enfermagem também ¢ importante no cuidado a familia, que muitas
vezes se encontra fragilizada diante da gravidade do quadro clinico. O apoio, a orientagdo ¢ a
comunicagdo clara por parte da equipe contribuem para reduzir a ansiedade dos familiares e
fortalecer o vinculo entre paciente, familia e profissionais de satde. Esse cuidado ampliado
favorece um ambiente mais seguro e acolhedor, refletindo positivamente na evolugdo clinica
e na qualidade da assisténcia prestada (Ferreira ef al., 2021).

Entretanto, a efetivagdo de uma assisténcia de enfermagem humanizada pode ser
dificultada por fatores como sobrecarga de trabalho, nimero insuficiente de profissionais e
exigéncia por produtividade. Essas condi¢des podem levar a uma assisténcia mecanizada,
centrada apenas em tarefas, reduzindo o tempo disponivel para o cuidado integral. Por esse
motivo, a literatura recente destaca a necessidade de valoriza¢do da equipe de enfermagem,

capacitacdo continua e melhoria das condi¢des de trabalho, como estratégias para garantir



uma assisténcia mais qualificada e humanizada na unidade de terapia intensiva (Martins ef
al., 2024).

Diante disso, torna-se evidente que a enfermagem tem papel essencial na recuperagao
do paciente critico, pois sua atuacao envolve nao apenas o dominio técnico, mas também a
capacidade de oferecer cuidado humanizado, contribuindo para a melhora clinica, para o

conforto emocional e para a qualidade da assisténcia em unidades de terapia intensiva.

3 METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com abordagem
qualitativa, cujo objetivo ¢ analisar os impactos do cuidado humanizado realizado pela equipe
de enfermagem na recuperacdo de pacientes criticos internados em unidade de terapia
intensiva. A revisdo integrativa ¢ um método que permite reunir e sintetizar resultados de
pesquisas sobre um determinado tema de forma sistematica e ordenada, contribuindo para a
ampliacdo do conhecimento cientifico e para a pratica baseada em evidéncias (Botelho;
Cunha; Macedo, 2011). Esse tipo de revisdo ¢ desenvolvido por meio de etapas bem
definidas, que incluem: identificacdo do problema de pesquisa, definicdo dos critérios de
inclusdo ¢ exclusdo, busca na literatura, selecdo dos estudos, analise critica dos resultados e
sintese do conhecimento produzido.

Para a elaboracdo da questdo norteadora, utilizou-se a estratégia PICo, sendo: P
(Populagdo) = pacientes criticos; I (Interesse) = cuidado humanizado de enfermagem; Co
(Contexto) = unidade de terapia intensiva. Essa estratégia possibilitou maior clareza na
defini¢dao do foco da pesquisa e na condugao da busca cientifica.

A busca dos estudos foi realizada por meio de levantamento bibliografico em bases de
dados eletronicas amplamente utilizadas na area da satude, sendo elas Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), Scientific Electronic Library Online (SciELO), Literatura LatinoAmericana e
do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS) e Google Académico. A escolha dessas bases se
justifica pela grande quantidade de publicagdes cientificas disponiveis, possibilitando acesso
a artigos atualizados e relevantes para o tema estudado.

Para a realizagdo da busca foram utilizados descritores controlados e ndo controlados,
selecionados a partir dos Descritores em Ciéncias da Satde (DeCS), garantindo maior
precisdao na localizagao dos estudos relacionados ao tema. Os descritores foram combinados
por meio do operador booleano AND, com o objetivo de refinar os resultados da pesquisa. Os

descritores utilizados encontram-se apresentados no Quadro 1.



A estratégia de busca foi realizada por meio da combinagdo dos descritores com o
operador booleano AND, permitindo a localizagdo de estudos relacionados ao cuidado

humanizado, enfermagem e unidade de terapia intensiva.

Quadro 1 — Bases de dados utilizadas

Base de dados Estratégia de busca

("Humanizacao da assisténcia" OR "Humanizacion de la atencion")
AND ("Enfermagem" OR "Enfermeria") AND ("Unidade de Terapia
BVS Intensiva" OR "Unidad de Cuidados Intensivos") AND ("Paciente
critico" OR "Paciente critico") AND ("Cuidado humanizado" OR
"Atencion humanizada")

"Humanizagdo da assisténcia" AND "Enfermagem" AND "Unidade
SciELO de Terapia Intensiva" AND "Paciente critico" AND "Cuidado
humanizado"

("Humanizacdo da assisténcia" OR "Humanizacion de la atencion")
AND ("Enfermagem" OR "Enfermeria") AND ("Unidade de Terapia
LILACS Intensiva" OR "Unidad de Cuidados Intensivos") AND ("Paciente
critico" OR "Paciente critico") AND ("Cuidado humanizado" OR
"Atencion humanizada")

"Humanizacdo da assisténcia" AND "enfermagem" AND "terapia

GoogleAcadémico | . . . .
g intensiva" AND "paciente critico"

Fonte: Elaborado pelo autor, 2026.

Foram estabelecidos como critérios de inclusdo: artigos publicados nos ultimos cinco
anos, disponiveis na integra, em lingua portuguesa e que abordassem a temadtica da
humanizagdo da assisténcia de enfermagem ao paciente critico em unidade de terapia
intensiva. Como critérios de exclusdo, consideraram-se estudos duplicados, artigos
incompletos, publicagdes fora do periodo estabelecido e trabalhos que ndo apresentavam
relacdo direta com o objetivo da pesquisa.

A selecao dos estudos foi realizada em etapas, iniciando-se pela leitura dos titulos,
seguida da andlise dos resumos e, posteriormente, da leitura na integra dos artigos
potencialmente elegiveis. Apds essa etapa, foram incluidos apenas os estudos que atenderam
integralmente aos critérios estabelecidos.

O processo de selecdo dos estudos foi descrito por meio de um fluxograma (imagem
1) baseado nas recomendacdes do PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic

Reviews and Meta-Analyses), contemplando as etapas de identificacdo, triagem, elegibilidade




e inclusdo dos artigos, garantindo maior transparéncia e rigor metodolégico na condugdo da

revisao.
Imagem 1: Fluxograma de selecdo dos trabalhos.
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Fonte: Elaborado pelo Autor, 2026.

Apos a selecao dos estudos, foi realizada a analise dos dados de forma descritiva, com
o objetivo de identificar os principais achados relacionados ao cuidado humanizado na
assisténcia de enfermagem em unidade de terapia intensiva e sua influéncia na recuperagao

do paciente critico.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO
Apbs a realizagdo da busca nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
SciELO, LILACS e Google Académico, foram encontrados diversos estudos relacionados ao

cuidado humanizado na assisténcia de enfermagem em unidade de terapia intensiva. Apos a



aplicag¢do dos critérios de inclusdo e exclusdo previamente estabelecidos, foram selecionados
12 artigos cientificos publicados nos ultimos cinco anos, disponiveis na integra, em lingua
portuguesa e que apresentavam relacao direta com o objetivo desta pesquisa.

Os estudos selecionados abordam principalmente a humanizacdo da assisténcia, a
atuacdo da equipe de enfermagem na unidade de terapia intensiva, a vulnerabilidade do
paciente critico e a influéncia do cuidado humanizado na recuperagao clinica e emocional. A
maioria dos artigos apresenta abordagem qualitativa e revisdo de literatura, destacando a
importancia da assisténcia integral e do cuidado centrado no paciente.

Para melhor organizacdo das informagdes, os artigos incluidos foram sintetizados no

Quadro 2, que apresenta os principais dados dos estudos analisados.

Quadro 2 - Quadro de evidéncias dos estudos selecionados

Autor Ano Objetivo Método Principais
resultados
Analisar a humanizacdo Redugdo da
Silva et al. 2022 ¢ Qualitativo ansiedade e maior
na UTI
conforto
. ~ Enfermagem
Oliveira et al. 2024 Avaliar ~ atuagdo  da Revisdo integrativa | essencial na
enfermagem N
humanizagao
) . . . Comunicagdo
Santos; Lima; 2023 Investlgar cuidado Descritivo melhora
Costa humanizado ~
recuperagio
Identificar  dificuldades Sobrecarga
Ferreira et al. 2021 Qualitativo dificulta
na UTI N
humanizagao
Martins et al. 2024 Relacionar ~humamzag:ao Revisio Melhora adesdo
€ recuperacao ao tratamento
Souza et al. 2022 Avallqr assistencia Exploratorio Apoio em0010r~1a1
intensiva melhora evolugdo
Percira ct al. 2023 Humanizacao na Revisio leculo melhora
enfermagem cuidado
Almeida et al. 2022 | Estudar paciente critico Qualitativo Ngcess@ade de
cuidado integral
. i 3 +
Costa et al. 2024 | Enfermagem na UTI Revisao Momttorag:ao
acolhimento
Humanizagao
Rodrigues et al. 2023 | Qualidade da assisténcia Descritivo melhora
satisfacdo




Principais

Autor Ano Objetivo Método
resultados

Reduz estresse

Barros et al. 2021 | Assisténcia humanizada Qualitativo .
hospitalar

Humanizagao
Nunes et al. 2024 | Recuperagdo em UTI Revisdo integrativa | reduz tempo de
internagao

Fonte: Elaborado pelo autor, 2026

A andlise dos 12 estudos selecionados nesta revisdo integrativa demonstra que a
humanizagdo da assisténcia constitui um dos principais fatores relacionados a qualidade do
cuidado prestado em unidades de terapia intensiva. Os resultados evidenciam que pacientes
internados em UTI se encontram em condi¢ao de elevada vulnerabilidade fisica e emocional,
necessitando ndo apenas de suporte tecnoldgico avancado, mas também de atencdo
psicologica, social e afetiva, o que refor¢a a importancia da atuagdo da equipe de enfermagem
de forma integral e humanizada (Silva et al., 2022).

De acordo com os estudos analisados, o ambiente da unidade de terapia intensiva ¢
caracterizado por alta complexidade, uso constante de equipamentos e grande carga de
procedimentos invasivos, fatores que podem contribuir para o aumento do estresse, medo e
inseguranca do paciente. Nesse contexto, a humanizagdo da assisténcia surge como estratégia
fundamental para minimizar os impactos negativos da hospitalizagao. Conforme relatado por
Almeida et al. (2022), o paciente critico apresenta maior necessidade de apoio emocional,
sendo essencial que o cuidado de enfermagem ultrapasse a dimensao técnica e inclua praticas
voltadas para o acolhimento e o respeito a individualidade.

Os artigos também evidenciam que a equipe de enfermagem exerce papel central na
promocao da humanizagdo, pois permanece em contato direto com o paciente durante todo o
periodo de internacao. Essa proximidade favorece a identifica¢do de necessidades individuais
e possibilita a constru¢do de vinculo entre profissional e paciente, contribuindo para maior
confianca e seguranca durante o tratamento. Oliveira et al. (2024) afirmam que “a
comunicacdo eficaz e o cuidado centrado no paciente sdo elementos essenciais para a
humanizagdo da assisténcia em terapia intensiva”, destacando que a presenca constante da
enfermagem permite a realizagdo de intervengdes mais sensiveis as necessidades do
individuo.

Outro aspecto frequentemente citado nos estudos refere-se a influéncia do cuidado

humanizado na recuperagao clinica do paciente critico. Martins et al. (2024) observaram que



pacientes que recebem assisténcia baseada na empatia no respeito e na escuta qualificada
apresentam melhor adesdo ao tratamento e maior estabilidade emocional, fatores que podem
contribuir para a redugdo do tempo de interna¢do. Resultados semelhantes foram descritos
por Nunes et al. (2024), que identificaram que a implementagdo de praticas humanizadas esta
associada a diminuicdo de episddios de agitacdo, reducdo da ansiedade e melhora na resposta
ao tratamento.

Além dos beneficios para o paciente, a humanizacdo também se mostra importante
para a familia, que frequentemente vivencia sentimentos de medo, angulstia e inseguranca
durante a internacdo em unidade de terapia intensiva. Segundo Pereira et al. (2023), a
inclusdo da familia no processo de cuidado e a oferta de informacgdes claras e acolhedoras
contribuem para diminuir o sofrimento emocional e fortalecer a confianca na equipe de satde.
Os autores destacam que a enfermagem possui papel fundamental nesse processo, pois atua
como principal elo entre paciente, familia e equipe multiprofissional.

Entretanto, apesar da reconhecida importancia da humanizagdo, a literatura aponta
diversas dificuldades para sua implementagdo na pratica didria. Entre os principais desafios
identificados estdo a sobrecarga de trabalho, o numero reduzido de profissionais, a alta
demanda assistencial e a rotina intensa caracteristica da unidade de terapia intensiva. Ferreira
et al. (2021) relatam que a falta de recursos humanos adequados pode levar a priorizacao de
atividades técnicas em detrimento do cuidado emocional, favorecendo a realizagdo de uma
assisténcia mecanizada e pouco individualizada.

Rodrigues et al. (2023) também destacam que a pressdo por produtividade e a
necessidade de atender multiplos pacientes simultaneamente dificultam a realizacdo de
praticas humanizadas, mesmo quando os profissionais reconhecem sua importancia. Nesse
sentido, os autores afirmam que a humanizagao nao depende apenas da vontade individual do
profissional, mas também de condig¢des institucionais adequadas que permitam a realizagdo
de um cuidado mais atento e acolhedor.

Outro fator relevante identificado nos estudos refere-se a necessidade de capacitacio
continua dos profissionais de enfermagem. Costa et al. (2024) ressaltam que a formacgao
académica muitas vezes enfatiza o desenvolvimento de habilidades técnicas, deixando em
segundo plano aspectos relacionados a comunicagdo, empatia e acolhimento. Para os autores,
programas de educacdo permanente e treinamentos voltados para a humanizagdo podem
contribuir significativamente para a melhoria da qualidade da assisténcia prestada na UTI.

Barros et al. (2021) afirmam que a humanizagdo deve ser compreendida como parte

essencial do cuidado em saide, e ndo como uma atividade adicional. Segundo os autores,



pequenas agdes, como chamar o paciente pelo nome, explicar procedimentos e oferecer
escuta ativa, podem reduzir o estresse e aumentar a sensagdo de seguranga durante a
internagdo. Esses resultados reforcam que a humanizagdo nao exige necessariamente grandes
recursos, mas sim mudanga de postura e valorizagao do cuidado centrado no ser humano.

Os estudos analisados também apontam que a adog¢do de praticas humanizadas pode
contribuir para a melhoria do ambiente de trabalho da equipe de enfermagem. Souza et al.
(2022) observaram que profissionais que conseguem estabelecer vinculo com o paciente
relatam maior satisfagao profissional e menor desgaste emocional, o que pode reduzir indices
de estresse e sindrome de burnout. Dessa forma, a humaniza¢do beneficia ndo apenas o
paciente, mas também o préprio profissional e a institui¢do de saude.

Silva et al. (2022) destacam que a humaniza¢do na unidade de terapia intensiva deve
ser vista como um processo continuo, que envolve mudangas na organizagao do trabalho, na
formagao profissional e na cultura institucional. Para os autores, a valorizagao da enfermagem
e a melhoria das condigdes de trabalho sdo fundamentais para que o cuidado humanizado
possa ser realizado de forma efetiva.

A literatura analisada também evidencia que a humanizacdo da assisténcia estd
diretamente relacionada aos principios estabelecidos pela Politica Nacional de Humanizagao
(PNH), que propde a valorizacdo do usuério, do trabalhador e do processo de cuidado no
sistema de satide. Nesse contexto, a unidade de terapia intensiva, por ser um ambiente de alta
complexidade, representa um dos maiores desafios para a aplicagdo desses principios,
exigindo dos profissionais ndo apenas competéncia técnica, mas também sensibilidade e
compromisso ético com o cuidado integral. De acordo com Costa et al. (2024), a
implementagdo de praticas alinhadas a PNH contribui para a constru¢do de um ambiente mais
acolhedor, favorecendo a recuperagao do paciente e melhorando a relagcdo entre equipe e
familia.

Outro aspecto importante identificado nos estudos refere-se a necessidade de integrar
o cuidado humanizado a Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem (SAE). A utiliza¢ao
da SAE permite organizar o trabalho da equipe, possibilitando que o cuidado seja planejado
de forma individualizada, considerando as necessidades fisicas, emocionais ¢ sociais do
paciente. Segundo Pereira et al. (2023), a aplicagdo adequada da sistematizacdo favorece a
humaniza¢do, pois permite que o profissional conhega melhor o paciente e desenvolva
intervengodes mais direcionadas, promovendo maior qualidade na assisténcia.

Além disso, os estudos destacam que a comunicagdo efetiva entre a equipe de

enfermagem e o paciente ¢ um dos principais elementos para a humaniza¢ao do cuidado em



terapia intensiva. Mesmo em situagdes em que o paciente apresenta limitacdes de consciéncia
ou esta sob ventilagdo mecanica, a comunicag¢do deve ser mantida, por meio de explicagdes
sobre os procedimentos realizados, contato verbal e atitudes de respeito. Martins et al. (2024)
ressaltam que o paciente critico, mesmo quando ndo consegue responder, pode perceber a
forma como ¢ tratado, sendo fundamental que a equipe mantenha postura ética e humanizada
em todos os momentos do cuidado.

A presencga da familia também foi apontada como fator relevante para a humanizagao
da assisténcia. Estudos indicam que a flexibilizacao de horarios de visita e a participagao dos
familiares no processo de cuidado contribuem para reduzir a ansiedade do paciente e
aumentar a confian¢a na equipe de saude. Nunes et al. (2024) afirmam que a inclusdo da
familia favorece a recuperacgdo, pois fortalece o suporte emocional e melhora o enfrentamento
da hospitalizagdo, principalmente em casos de longa permanéncia na UTI.

Entretanto, a literatura também demonstra que a implementacdo da humanizagdo
depende do apoio institucional e da organizagdo adequada do servigo de satde. Ferreira et al.
(2021) destacam que ambientes com déficit de profissionais, excesso de pacientes e carga
horaria elevada dificultam a realizacdo de um cuidado mais atento e individualizado. Nessas
condi¢des, a equipe tende a priorizar procedimentos técnicos, reduzindo o tempo disponivel
para agdes de acolhimento, escuta e apoio emocional.

Rodrigues et al. (2023) refor¢cam que a valorizagdo do profissional de enfermagem ¢
fundamental para que a humanizagdo possa ser efetivamente aplicada. Condi¢des adequadas
de trabalho, remuneracdo justa e programas de capacitacdo sdo fatores que contribuem para
maior motivacdo da equipe, refletindo diretamente na qualidade da assisténcia prestada ao
paciente critico. Os autores destacam que profissionais satisfeitos e

preparados apresentam maior facilidade em estabelecer vinculo com o paciente,
favorecendo a pratica do cuidado humanizado.

Outro ponto relevante observado nos estudos refere-se ao impacto da humanizacao na
seguranga do paciente. A assisténcia baseada na comunicacdo, na atenc¢do individualizada e
na observacdo continua permite identificar precocemente alteragdes clinicas, contribuindo
para a prevencao de complicacdes. Silva et al. (2022) afirmam que o cuidado humanizado ndo
se opde a tecnologia, mas deve caminhar junto com ela, garantindo que o uso de
equipamentos e procedimentos seja acompanhado de atengdo ao aspecto humano do cuidado.

Os resultados também demonstram que a humanizagdo promove beneficios para a
propria equipe de enfermagem, reduzindo niveis de estresse e melhorando a satisfagdo

profissional. Souza et al. (2022) observaram que profissionais que conseguem desenvolver



relagdes mais proximas com os pacientes relatam maior sensagdo de realizag@o no trabalho, o
que pode contribuir para a redugdo da sindrome de burnout, frequentemente observada em
ambientes de terapia intensiva.

Dessa forma, os estudos analisados reforgam que a humanizagdo deve ser
compreendida como parte essencial da assisténcia em saude, especialmente em unidades de
terapia intensiva, onde o paciente se encontra em situagdo de extrema fragilidade. A atuagdo
da enfermagem, por estar diretamente ligada ao cuidado continuo, torna-se fundamental para
a promoc¢dao de uma assisténcia que una conhecimento técnico, responsabilidade ética e
sensibilidade humana.

Portanto, a partir da analise dos artigos incluidos nesta revisdo integrativa, observase
que a humanizacdo da assisténcia de enfermagem contribui significativamente para a
melhoria da qualidade do cuidado, para a recuperagao do paciente critico e para o

fortalecimento das relagdes entre equipe, paciente e familia. Esses resultados
evidenciam a necessidade de incentivar praticas humanizadas, investir na formacgao
profissional e garantir condi¢des adequadas de trabalho, a fim de promover uma assisténcia
mais segura, eficaz e centrada no ser humano.

Diante dos resultados encontrados, observa-se que a humaniza¢do da assisténcia de
enfermagem exerce influéncia positiva na recuperacdo de pacientes criticos internados em
unidade de terapia intensiva, contribuindo para a melhora do estado emocional, para a adesao
ao tratamento e para a evolucao clinica. Além disso, a humanizagao favorece a

relagdo entre equipe, paciente e familia, promovendo maior confianga e satisfagdo
com o cuidado recebido.

Dessa forma, os achados desta revisdo integrativa confirmam que a assisténcia
humanizada deve ser considerada elemento essencial na pratica da enfermagem em terapia
intensiva, sendo necessaria a adocdo de estratégias que garantam condi¢des adequadas de
trabalho, capacitacdo profissional e valorizagdo do cuidado integral, com o objetivo de

promover uma assisténcia mais segura, €tica e centrada no ser humano.

5 CONCLUSAO (OU CONSIDERACOES FINAIS)

A presente revisdo integrativa teve como objetivo analisar, por meio da literatura
cientifica recente, a influéncia do cuidado humanizado realizado pela equipe de enfermagem
na recuperacdo de pacientes internados em unidade de terapia intensiva. A partir da busca

realizada nas bases de dados selecionadas e da aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusao,



foram analisados 12 estudos publicados nos ultimos cinco anos, os quais permitiram
compreender a relevancia da humanizagdo como elemento essencial na assisténcia ao
paciente critico.

Os resultados encontrados demonstram que a unidade de terapia intensiva ¢ um
ambiente caracterizado por alta complexidade tecnologica, grande demanda assistencial e
presenga constante de procedimentos invasivos, fatores que podem gerar medo, ansiedade e
sofrimento emocional no paciente. Nesse contexto, a atuagdo da equipe de enfermagem de
forma humanizada se mostra fundamental para garantir ndo apenas a estabilidade clinica, mas
também o bem-estar psicologico e emocional durante o periodo de internagao.

Os estudos analisados evidenciaram que a humanizagdo da assisténcia contribui para a
melhoria da qualidade do cuidado, favorecendo a comunicacao entre profissional e paciente,
o acolhimento, o respeito a individualidade e a criagdo de vinculo terapéutico. Tais fatores
foram associados a reducdo da ansiedade, maior adesdo ao tratamento, diminui¢do do tempo
de internacdo e melhora na evolug¢ao clinica, demonstrando que o cuidado humanizado possui
impacto direto na recuperacao do paciente critico.

Observou-se também que a enfermagem exerce papel central nesse processo, por
permanecer em contato continuo com o paciente e por ser responsavel por grande parte das
acoes assistenciais dentro da unidade de terapia intensiva. Dessa forma, a pratica do cuidado
humanizado depende ndo apenas do conhecimento técnico, mas também de habilidades
relacionadas a comunicagdo, empatia, €tica e sensibilidade diante das necessidades do
individuo.

Entretanto, a literatura aponta que a implementagdo da humanizagdo ainda enfrenta
desafios importantes, como sobrecarga de trabalho, nimero reduzido de profissionais, rotina
intensa e falta de condi¢des adequadas para o desenvolvimento de uma assisténcia mais
individualizada. Esses fatores podem dificultar a realizacdo de praticas humanizadas,
evidenciando a necessidade de investimento institucional, capacitacdo profissional e
valorizacao da equipe de enfermagem.

Outro aspecto relevante identificado nos estudos refere-se a importancia da Politica
Nacional de Humanizacdo e da Sistematizacdo da Assisténcia de Enfermagem como
ferramentas que contribuem para a organizacdo do cuidado e para a promog¢do de uma
assisténcia mais integral. A aplicagdo dessas estratégias possibilita que o atendimento seja
realizado de forma planejada, segura e centrada no paciente, favorecendo melhores resultados

clinicos e maior satisfacdo dos usuarios e familiares.



Diante dos achados desta revisdo integrativa, conclui-se que o cuidado humanizado
realizado pela equipe de enfermagem exerce influéncia positiva na recuperagao de pacientes
internados em unidade de terapia intensiva, sendo considerado um componente essencial para
a qualidade da assisténcia. A humanizacdo deve ser compreendida como parte integrante do
processo de cuidar, devendo estar presente em todas as etapas da assisténcia,
independentemente do nivel de complexidade do servigo de saude.

Por fim, destaca-se a necessidade de novos estudos que aprofundem a tematica, bem
como a importancia de agdes institucionais que incentivem a humanizagdo na pratica
profissional, garantindo melhores condi¢des de trabalho para a equipe de enfermagem e
promovendo uma assisténcia mais segura, ética e centrada no ser humano. Dessa forma,
espera-se que os resultados deste estudo possam contribuir para a reflexao sobre a pratica do
cuidado em terapia intensiva e para o fortalecimento da humanizacdo como principio

fundamental da enfermagem.
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