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RESUMO

Trata-se a importancia de uma abordagem holistica e espiritual no cuidado de enfermagem,
reconhecendo a interconexao entre o bem-estar fisico, emocional e espiritual dos pacientes. Isso
implica em reconhecer a importancia da participagao dos familiares no tratamento, promover
uma comunicacdo efetiva, organizar grupos de apoio e, ao mesmo tempo, desenvolver
estratégias para lidar com as emocdes dos enfermeiros. Uma abordagem integral no cuidado
pode contribuir para a melhoria do bem-estar dos pacientes, bem como a satisfacdo da satde
mental dos profissionais de enfermagem, promovida em uma pratica de cuidado mais eficaz e
humanizada.
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1. INTRODUCAO

Vive-se atualmente uma necessidade urgente de uma mudancga de paradigma na forma
como vivemos e interagimos com o planeta e uns com os outros. Diante disso, se observa uma
crise civilizacional, marcada por sintomas de negligéncia e desconsideragdo pela vida. Dentre
os aspectos que se é possivel avaliar a falta de cuidado para com os seres humanos e suas formas
de interacdo, € visivel a urgéncia de se tratar sobre os cuidados prestados em Unidades de
Terapia Intensiva dentro dos hospitais.

O processo de hospitalizagdo ¢é estressante para pacientes e acompanhantes,
especialmente em unidades de terapia intensiva, onde ha risco de vida e limitacdo no suporte
psicossocial. Profissionais de satde, incluindo enfermeiros, prestam cuidado ao utilizar seus
conhecimentos e técnicas. No entanto, o cuidado pode ser contraditério, como quando é
necessdrio causar dor para manter a vida. O cuidado em UTIs pode parecer mecanico e sem
interagdo humana, o que pode levar a robotiza¢do das agdes e préticas de cuidado. O estudo
pretende pontuar essas contradi¢des na prestacdo de cuidado humanizado pelos enfermeiros em

UTL

2. ANALISE E COMENTARIO DO CONTEUDO

No Brasil, a enfermagem € regulada pela Lei n° 7.498, de 26 de junho de 1986. Os
profissionais dessa drea devem seguir um cédigo de ética que define a profissio como um
conjunto de conhecimentos cientificos e técnicos construidos e reproduzidos. O cuidado de
enfermagem é prestado as pessoas, familias e comunidades, levando em consideracdo seu
contexto e circunstancias de vida.

A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) é responsavel pela prestacdo de cuidados a
pacientes que estdo em condicdes criticas e complexas, seguindo um modelo de abordagem
baseado em aspectos bioldgicos e muitas vezes mecanizados. Essa drea concentra recursos



tecnoldgicos avangados e € considerada pela sociedade, leiga de conhecimentos cientificos, um
ambiente onde predominam a dor e o sofrimento, devido a condi¢do grave e aguda de saide
dos pacientes que recebem cuidados intensivos.

Na UTI, houve uma énfase no uso de técnicas e instrumentos que fortaleceram as
habilidades e conhecimentos tecnoldgicos especializados dos profissionais. Isso € necessario
para que possa realizar sua pratica de forma eficaz e terap€utica. Com isso, hd uma tendéncia
de supervalorizagdo da tecnologia em detrimento do cuidado humano, onde os profissionais de
satiide acreditam deter o conhecimento legitimo para oferecer tecnologias contemporaneas aos
pacientes. Embora a tecnologia seja essencial para a manuten¢do da vida na UTI, ela representa
um desafio para a equipe, pois € necessario conciliar os valores humanitdrios com os recursos
tecnoldgicos.

Identifica-se diferentes aspectos relacionados a assisténcia em saide a serem
aprimorados, com énfase na atuacdo dos profissionais de enfermagem. Destaca a importancia
de compreender os erros na assisténcia, identificando suas origens nas falhas ativas dos
profissionais e nas condi¢Oes latentes das decisOes gerenciais. Existe a necessidade de
investimento em medidas reativas, como o reconhecimento e prevencao de eventos adversos,
além de medidas proativas, como a capacitagdo profissional e a comunicag¢do eficaz. A cultura
de segurancga organizacional € considerada fundamental para garantir um atendimento seguro e
de qualidade.

Além disso, aborda a complexidade das relagcdes no cuidado de enfermagem,
especialmente no contexto da terapia intensiva. Se destaca contradi¢des entre o discurso e a
pratica dos enfermeiros, especialmente no que diz respeito ao cuidado humanizado. Apesar da
tendéncia de aproximar pacientes e familiares para fortalecer vinculos e minimizar o
sofrimento, h4 bloqueios relacionados as rotinas fisioldgicas e a logica fragmentada da
atividade. Ressalta a importancia de equilibrar o poder do saber profissional com a observancia
dos principios éticos e bioéticos, promovendo o didlogo e a autonomia do paciente. Também se
destaca a necessidade de compreender o discurso dos profissionais de enfermagem.

3. CONSIDERACOES FINAIS

Em suma, o estudo ressalta a importancia da compreensao dos erros na assisténcia, da
cultura de seguranca organizacional e do investimento em medidas reativas e proativas.
Medidas reativas envolvem a coleta de informag¢des sobre os erros ocorridos € o manejo dos
danos causados, e medidas proativas buscam corrigir falhas em nivel organizacional, fortalecer
a lideranca na equipe de enfermagem e promover uma comunica¢do eficaz entre a equipe
multiprofissional.

Além disso, evidenciam a necessidade de reflexdo sobre as contradi¢des no cuidado
de enfermagem e na busca pelo equilibrio entre o poder do saber profissional e os principios
éticos e bioéticos, promovendo o didlogo e a autonomia do paciente. A valorizacdo da
contribuicdo de ambos os lados, profissionais e pacientes, é fundamental para garantir o
exercicio de uma assisténcia de qualidade e restabelecimento da satde.
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