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Introducgéo: Os cuidados paliativos na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) séo fundamentais
para garantir um atendimento digno a pacientes em estado critico, priorizando o alivio do
sofrimento e a qualidade de vida em detrimento da obstinagcdo terapéutica. No entanto, a
abordagem tradicional das UTIs, frequentemente tecnicista e protocolar, pode dificultar a
implementacdo de praticas humanizadas. A humanizacdo nos cuidados paliativos busca integrar
aspectos emocionais, sociais e espirituais ao tratamento, promovendo uma assisténcia mais
compassiva e centrada no paciente e sua familia. Objetivo: Este estudo tem como objetivo
analisar a importancia da abordagem humanizada nos cuidados paliativos na UTI. Método: Foi
realizada uma reviséo narrativa da literatura, utilizando as bases de dados PubMed, SciELO,
LILACS e Google Scholar. Foram empregados descritores como "cuidados paliativos”,
"Unidade de Terapia Intensiva", "humanizacdo na satde", "comunicacdo em saude" e "equipe
multiprofissional”, aplicando-se operadores booleanos para refinar a busca. Foram
considerados artigos publicados entre 2019 e 2025, priorizando revis@es sistematicas, estudos
de caso e diretrizes institucionais. Resultados e Discussdo: A literatura destaca que a
humanizagdo dos cuidados paliativos na UTI melhora a experiéncia do paciente e de seus
familiares, minimizando o impacto emocional da internacdo e promovendo um atendimento
mais empatico. Outro ponto relevante é a necessidade de capacitacdo continua da equipe
multiprofissional para lidar com questdes relacionadas a terminalidade da vida, reduzindo o
desgaste emocional dos profissionais e garantindo um atendimento mais humanizado.
Conclusdo: A humanizacdo dos cuidados paliativos na UTI é essencial para garantir que
pacientes em estado terminal recebam assisténcia baseada no respeito, na empatia e no alivio
do sofrimento. Apesar dos desafios institucionais e estruturais, investir em uma abordagem
humanizada é um passo fundamental para a construcao de uma assisténcia mais ética e centrada
no bem-estar do individuo.

Palavras-chave: Cuidados paliativos; Unidade de Terapia Intensiva; Humanizacdo na salde;
Comunicacdo em saude; Equipe multiprofissional.

ABSTRACT

Introduction: Palliative care in the Intensive Care Unit (ICU) is essential to ensure dignified
care for critically ill patients, prioritizing pain relief and quality of life over therapeutic
obstinacy. However, the traditional ICU approach, often technical and protocol-driven, can
hinder the implementation of humanized practices. Humanization in palliative care aims to
integrate emotional, social, and spiritual aspects into treatment, promoting more compassionate
and patient- and family-centered care. Objective: This study aims to analyze the importance of
a humanized approach in palliative care in the ICU. Method: A narrative literature review was
conducted using the databases PubMed, SciELO, LILACS, and Google Scholar. Keywords
such as “palliative care,” "Intensive Care Unit,” "humanization in healthcare,” "health
communication," and "multidisciplinary team" were used, applying Boolean operators to refine
the search. Articles published between 2019 and 2025 were considered, prioritizing systematic
reviews, case studies, and institutional guidelines. Inclusion criteria involved peer-reviewed
articles addressing humanization in ICU palliative care. Results and Discussion: The literature
highlights that humanizing palliative care in the ICU improves the patient and family
experience, minimizing the emotional impact of hospitalization and promoting more empathetic
care. Conclusion: Humanizing palliative care in the ICU is essential to ensure that terminally




Ients receive care based on respect, empathy, and pain relief. Implementing strategies that
involve effective communication, multidisciplinary team integration, and active family
participation can transform the care experience, promoting a more sensitive care model tailored
to patient needs. Despite institutional and structural challenges, investing in a humanized
approach is a fundamental step toward building more ethical and patient-centered care.

Keywords: Palliative care; Intensive Care Unit; Humanization in healthcare; Health
communication; Multidisciplinary team.

1. INTRODUCAO

O Os cuidados paliativos tém ganhado destaque na assisténcia a salde, especialmente
diante do aumento da expectativa de vida e da prevaléncia de doencas cronicas e degenerativas.
No ambiente hospitalar, e em particular nas Unidades de Terapia Intensiva (UTI), a
complexidade do atendimento a pacientes em estado critico exige uma abordagem que va além
dos tratamentos curativos, contemplando o alivio da dor, o conforto e a dignidade do paciente
em sua fase final de vida (Novais et al., 2022). De acordo com Arévalo-Vanegas et al. (2021),
a humanizacéo da assisténcia torna-se essencial para garantir que o paciente e seus familiares
recebam suporte emocional adequado, minimizando o sofrimento e proporcionando maior
qualidade de vida.

A UTI é tradicionalmente um ambiente de alta tecnologia e protocolos rigidos, onde o
foco do atendimento costuma ser a sobrevida do paciente por meio de intervengdes intensivas.
No entanto, esse modelo muitas vezes ignora as necessidades subjetivas dos pacientes, como 0
bem-estar emocional, a comunicacéo eficaz e o respeito a sua autonomia (Siqueira et al., 2021).
O avanco dos cuidados paliativos no Brasil e no mundo aponta para uma necessidade crescente
de incorporar praticas humanizadas dentro das UT]Is, buscando um equilibrio entre a utilizagdo
de recursos tecnoldgicos e a consideracdo das necessidades fisicas, emocionais e sociais dos
pacientes em estado critico (Paredes et al., 2023).

A implementacéo da abordagem humanizada nos cuidados paliativos na UTI € essencial
para transformar a experiéncia do paciente e de sua familia, reduzindo a angustia e
proporcionando maior conforto diante da terminalidade da vida. Estudos indicam que a
humanizacdo na assisténcia hospitalar melhora a satisfacdo dos pacientes e seus familiares,
além de contribuir para a reducdo de praticas médicas desnecessarias que prolongam o
sofrimento sem efetivo beneficio terapéutico (Silva et al., 2021).

A comunicacao eficiente e a participacdo ativa da familia sdo aspectos centrais dessa

abordagem. Barcellos et al. (2021) apontam que a falta de informacdo clara e acessivel gera




ranga nos familiares e pode dificultar a aceitacdo do progndstico. Além disso, Souza et
al. (2021) ressaltam que a educacdo em salde € uma ferramenta fundamental para melhorar a
comunicacdo entre equipe, paciente e familiares, promovendo maior entendimento sobre o
processo de cuidados paliativos e reduzindo o impacto emocional da internacdo na UTI.

Outro aspecto fundamental da humaniza¢do nos cuidados paliativos em UTIs é a
valorizacdo da equipe multiprofissional, composta por médicos, enfermeiros, psicologos,
assistentes sociais e demais profissionais que atuam diretamente no cuidado do paciente. A
integracdo dessas equipes permite um atendimento mais abrangente e centrado nas necessidades
do individuo (Fonseca & Ogata, 2021). Além disso, Gongalves et al. (2021) destacam que a
capacitacdo continua dos profissionais é essencial para que possam lidar adequadamente com
os desafios emocionais e éticos da terminalidade da vida, evitando o desgaste profissional e
garantindo um atendimento mais empatico.

Este estudo tem como objetivo analisar a importancia da abordagem humanizada nos
cuidados paliativos na UTI, destacando seus impactos na qualidade da assisténcia prestada aos
pacientes e seus familiares. Para isso, busca-se: (1) Discutir a relevancia da humanizacao nos
cuidados paliativos em UTIs e sua relacdo com a qualidade de vida dos pacientes; (2) Investigar
os desafios enfrentados na implementacdo de praticas humanizadas nesse contexto; (3)
Apresentar estratégias que possam ser adotadas para promover um atendimento mais empatico,

centrado no paciente e sua familia.

2. METODOLOGIA

Esse estudo se trata de uma revisdo narrativa da literatura. Para a realizacdo desta
pesquisa narrativa sobre cuidados paliativos na Unidade de Terapia Intensiva (UTI) com foco
na abordagem humanizada, foi realizado um levantamento bibliografico utilizando bases de
dados cientificas reconhecidas. A busca foi conduzida entre janeiro e fevereiro de 2025,
priorizando estudos publicados nos ultimos cinco anos para garantir a atualidade das
informagdes. As bases de dados utilizadas foram PubMed, SciELO, LILACS e Google Scholar,
considerando sua relevancia na indexacdo de artigos das areas da saude e ciéncias sociais
aplicadas. A selecéo dos estudos foi realizada por meio da aplicacdo de descritores controlados
e ndo controlados, utilizando-se os termos “cuidados paliativos”, “Unidade de Terapia

Intensiva”, “humanizagdo na saude”, “comunicacdo em saude”, “equipe multiprofissional” e

“assisténcia humanizada”. Para refinar a busca e garantir a relevancia dos estudos encontrados,




aplicados operadores booleanos, como AND, OR e NOT. O cruzamento dos descritores
foi realizado da seguinte forma: “cuidados paliativos” AND “Unidade de Terapia Intensiva”
OR “UTTI”, “humanizacao na saide” AND “assisténcia multiprofissional”, “comunica¢ao em
saude” AND “familiares” OR “pacientes terminais” NOT “cuidados domiciliares”.

Foram adotados critérios de inclusdo para garantir a relevancia das publicactes
analisadas, considerando apenas artigos publicados em periodicos revisados por pares, estudos
que abordassem diretamente a tematica dos cuidados paliativos na UTI sob a perspectiva da
humanizacdo, além de revisdes sistematicas, estudos de caso e diretrizes de boas praticas
institucionais. Foram excluidos trabalhos duplicados, artigos de opinido sem fundamentacéo
cientifica, estudos que abordassem exclusivamente cuidados paliativos em ambientes ndo
hospitalares e publicacdes que ndo estivessem disponiveis em portugués, inglés ou espanhol.

A analise dos dados foi realizada por meio da categorizacdo dos estudos em temas
centrais, permitindo a identificacdo de desafios, estratégias e impactos da humanizagdo nos
cuidados paliativos na UTI. Foram explorados aspectos como comunicagao entre equipe e
familiares, integracdo da equipe multiprofissional, participacao ativa da familia no processo de
cuidado, capacitacdo profissional e adaptacdes institucionais para garantir um atendimento mais
empatico e centrado no paciente. Essa abordagem metodolégica possibilitou a construcdo de
um panorama critico e reflexivo sobre as melhores praticas na implementacdo de cuidados
paliativos humanizados na UT]I, contribuindo para a formulacao de estratégias que respeitem a

dignidade e o conforto dos pacientes em estado critico.

3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os cuidados paliativos em Unidades de Terapia Intensiva (UTI) representam um
grande desafio para os profissionais de salde, especialmente no que diz respeito a humanizacao
da assisténcia. Historicamente, as UTIs sdo caracterizadas por um ambiente altamente
tecnicista, com foco na sobrevida do paciente e no uso intensivo de tecnologias médicas. No
entanto, essa abordagem muitas vezes negligencia aspectos fundamentais como o conforto, a
dignidade e o suporte emocional ao paciente e seus familiares (Novais et al., 2022). A
humanizacao nos cuidados paliativos busca resgatar a individualidade do paciente, promovendo
um atendimento mais empatico e centrado na pessoa. Estudos apontam que a inclusédo da familia

no processo terapéutico, a comunicagdo clara e transparente, a adequacdo do ambiente




alar e a qualificacdo da equipe multiprofissional sdo estratégias essenciais para garantir
um cuidado paliativo eficaz e humanizado (Barcellos et al., 2021; Souza et al., 2021). Diante
desse cenario, este estudo visa discutir a importancia da humanizacdo nos cuidados paliativos
em UTIs, analisando as dificuldades enfrentadas pelas equipes de saude e as possiveis
estratégias para aprimorar essa abordagem.

A humanizag&o nos cuidados paliativos em UTIs é um tema amplamente discutido na
literatura cientifica, especialmente no contexto do aumento da expectativa de vida e da
incidéncia de doencas crénicas e terminais. Segundo Siqueira et al. (2021), a atencao integral
ao paciente deve considerar ndo apenas 0s aspectos fisiolégicos, mas também os fatores
emocionais, sociais e psicolégicos. No entanto, muitos hospitais ainda operam dentro de uma
I6gica mecanicista, priorizando a tecnologia e os protocolos clinicos em detrimento do bem-
estar subjetivo dos pacientes. A fragilidade dos pacientes internados na UTI exige uma
abordagem diferenciada, que contemple o controle da dor, a comunicagéo eficaz e o suporte
emocional tanto para o paciente quanto para seus familiares. Arévalo-Vanegas et al. (2021)
ressaltam que a identificacdo precoce das necessidades de cuidados paliativos em pacientes
oncologicos pode melhorar significativamente sua qualidade de vida, reduzindo a incidéncia de
sofrimento desnecessario e hospitalizacGes prolongadas. Além disso, a equipe de salde deve
estar preparada para lidar com questdes relacionadas a terminalidade da vida, promovendo um
atendimento mais compassivo e alinhado aos desejos do paciente.

Outro aspecto relevante é a necessidade de um ambiente hospitalar mais acolhedor. De
acordo com Silva et al. (2021), a gestdo da enfermagem em hospitais pediatricos tem
demonstrado que mudancas na infraestrutura e na cultura organizacional podem impactar
diretamente a qualidade da assisténcia, tornando-a mais humanizada. No contexto da UTI, isso
pode envolver a adaptacdo dos espacos para permitir maior participacdo da familia, a
flexibilizacdo das visitas e o treinamento continuo da equipe para lidar com situacfes de alta
complexidade emocional. A comunicacéo eficaz € um dos pilares da humanizacao nos cuidados
paliativos, sendo fundamental para a construcdo de uma relacdo de confianga entre pacientes,
familiares e equipe multiprofissional. Barcellos et al. (2021) destacam que a falta de
informac0es claras e acessiveis pode gerar inseguranca, sofrimento e resisténcia por parte dos
familiares, dificultando a adesdo ao tratamento e a aceitacdo do prognostico. Além disso, a
comunicagdo inadequada pode impactar negativamente o préprio paciente, gerando medo e

ansiedade diante da incerteza sobre sua condigdo clinica. Souza et al. (2021) ressaltam que




egias como a educacdo popular em salde podem auxiliar na construgdo de um didlogo
mais proximo e acessivel entre os profissionais e 0s pacientes em situacdo de vulnerabilidade
socioeconémica, garantindo que todos compreendam seu estado de saude e as possibilidades
terapéuticas disponiveis.

Outro ponto relevante € a comunicagdo dentro da propria equipe multiprofissional.
Segundo Paredes et al. (2023), a articulacdo entre médicos, enfermeiros, psicélogos e
assistentes sociais é essencial para garantir que as decisdes terapéuticas estejam alinhadas com
0s principios da humanizacdo e dos cuidados paliativos. A auséncia de uma comunicagédo
integrada pode levar a condutas fragmentadas e, consequentemente, comprometer a qualidade
do atendimento. Os cuidados paliativos em UTIs exigem uma abordagem interdisciplinar, na
qual diferentes profissionais atuam de forma colaborativa para garantir um atendimento mais
abrangente e eficaz. Fonseca e Ogata (2021) ressaltam que a implementacdo de modelos
assistenciais centrados no paciente pode contribuir significativamente para a humanizacgdo do
cuidado, reduzindo a fragmentacdo das condutas e promovendo um atendimento mais
personalizado. O enfermeiro, por exemplo, desempenha um papel crucial na gestdo da
assisténcia, sendo responsavel por coordenar o cuidado e garantir que as intervengdes estejam
alinhadas com as necessidades do paciente. Silva et al. (2021) apontam que a atuacdo do
enfermeiro em hospitais pediatricos tem demonstrado a importancia de uma lideranga ativa na
promocdo da humanizacao, especialmente no que se refere a adaptacdo do ambiente hospitalar
e ao suporte emocional oferecido a familia.

Além da enfermagem, a psicologia também tem um papel fundamental nos cuidados
paliativos. Goncalves et al. (2021) destacam que o acompanhamento psicoldgico pode ajudar
tanto os pacientes quanto os familiares a lidarem melhor com a terminalidade da vida, reduzindo
a angustia e promovendo uma maior aceitacdo do processo de morte. Da mesma forma, o
assistente social pode atuar na mediagdo das relacfes entre a equipe de saude e os familiares,
garantindo que suas demandas e preocupacfes sejam adequadamente atendidas. Outro ponto
relevante € a capacitacdo dos profissionais para lidarem com a morte e o luto. Tripodoro et al.
(2021) ressaltam que muitos profissionais de satde enfrentam dificuldades emocionais ao lidar
com pacientes terminais, o que pode comprometer a qualidade da assisténcia e gerar altos niveis
de estresse ocupacional. A implementacdo de programas de suporte emocional e a realizagdo
de treinamentos continuos podem ajudar a equipe a desenvolver maior resiliéncia e preparo

para atuar nesse contexto.




O envolvimento da familia é um aspecto central na humanizacdo dos cuidados
paliativos em UTIs. Barcellos et al. (2021) apontam que os familiares desempenham um papel
essencial no suporte emocional ao paciente e na tomada de decisdes sobre seu tratamento, sendo
fundamental que tenham acesso a informacoes claras e participem ativamente do processo de
cuidado. No entanto, muitos hospitais ainda apresentam restri¢es quanto a presenca da familia,
dificultando a implementag&o de uma abordagem verdadeiramente humanizada. Além disso, o
suporte a familia deve ser continuo, incluindo orientagcdes sobre o progndstico do paciente, a
adaptacdo ao luto e a importancia da escuta ativa por parte da equipe de satde. A literatura
reforca que a qualidade do atendimento depende ndo apenas de recursos tecnol6gicos
avancados, mas também de uma postura empatica e acolhedora por parte da equipe de salde,
do envolvimento da familia no processo de cuidado e da criacdo de ambientes que respeitem a
dignidade e os valores dos pacientes. O fortalecimento dessa abordagem € essencial para
garantir que os cuidados paliativos na UTI sejam oferecidos de maneira ética, sensivel e

verdadeiramente voltada para a humanizacéo do sofrimento no fim da vida.

5. CONSIDERACOES FINAIS

A humanizacdo dos cuidados paliativos na UTI € essencial para garantir que pacientes
em estado critico recebam assisténcia digna e respeitosa. Mais do que prolongar a vida, o foco
deve estar no alivio do sofrimento e na qualidade do tempo restante. Isso exige uma mudanca
de paradigma, onde a escuta ativa, o acolhimento e a empatia sejam tdo valorizados quanto 0s
procedimentos médicos.

A comunicacao é outro elemento indispensavel. Em um ambiente hospitalar marcado
pela frieza da rotina técnica, a clareza e a sensibilidade no didlogo com os pacientes e seus
familiares fazem toda a diferenca. O desconhecimento ou a falta de transparéncia podem gerar
angustia e inseguranca, tornando um momento ja delicado ainda mais dificil.

Diante desses desafios, ¢ fundamental que os hospitais adotem praticas que humanizem
a assisténcia na UTI. Pequenas mudancas, como flexibilizacdo das visitas, suporte psicologico
para pacientes e familiares e capacitacdo dos profissionais para lidar com o luto e a
terminalidade, podem transformar a experiéncia do cuidado. A humanizagéo ndo deve ser vista
como um complemento, mas como um principio central na assisténcia a satde, garantindo que

cada individuo seja tratado com respeito, dignidade e compaixao até o fim da vida.
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