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Introducéo: A comunicacdo é uma ferramenta necessaria para o desenvolvimento das
relaces humanas, para um acolhimento de qualidade, de maneira interdependente e
simultdnea, pois através desta o ser humano, tende a se sensibilizar e visualizar a
necessidade de se adaptar ou buscar novas formas de se relacionar socialmente
conforme a exigéncia do momento e da interagdo estabelecida com outros.1 Tal atitude
tende a proporcionar, uma sensacdo de satisfacdo e confianca, pela assisténcia prestada
e recebida, tornando o profissional de saide um ponto de referéncia para o paciente e
seu familiar. Assim esta se torna necessaria no contexto hospitalar principalmente
quando se trata do Centro de Terapia Intensiva (CTI), haja visto que este ambiente
normalmente é associado a morte e dor no senso comum, para amenizar 0s sentimentos
negativos dos familiares em relacdo ao ambiente intensiva e para contribuir de forma
positiva, no reestabelecimento do estado de salde do paciente2. Objetivos: Presta
esclarecimentos quanto ao ambiente intensivo; Realizar grupo de apoio com oS
familiares para assim favorecer a troca de experiéncias, esclarecimento dividas e
minimizagao das angustias; Incentivo a busca de informagdes/interacdo com a equipe de
salde. Descricdo da Experiéncia: A metodologia se constitui de pesquisas
bibliograficas na Biblioteca Virtual de Saude e observagdo livre, durante o
desenvolvimento de atividades de extensdo do Projeto “ O Cotidiano de Familiares de
Pacientes Internados no CTI” . Os sujeitos envolvidos foram os familiares de pacientes
internados no CTI de um Hospital de referéncia em Belém do Para. Foi observada a
relacdo dos profissionais de saude, principalmente da equipe de enfermagem com o0s
familiares, ap6s esta foram realizadas conversas e orientacdes com os familiares
presentes na UTI no horario de visita, sendo desta forma possivel identificar suas
maiores queixas e ddvidas quanto ao atendimento que lhes era prestado no CTI, para
posteriormente suprir suas necessidades, quando possiveis. O contato com 0s sujeitos
envolvidos no presente relato observou o previsto na Resolu¢do n°466/12, do Conselho
Nacional de Saude/Ministério da Saude, que dispde sobre as normas de pesquisas
envolvendo seres humanos, o que inclui a aprovacdo dos sujeitos da pesquisa mediante
informagdes prévias sobre o desenvolvimento da mesma. Resultados: O acolhimento
perpassa por algumas etapas, onde seu inicio ocorre mediante o primeiro contato com 0s
familiares envolvidos na admissdo e posteriormente nas visitas ao CTI, neste meio esta
inserido o acolhimento profissional, no qual h& a construcéo do vinculo de confianca e
seguranca junto as familias, chegando ao fim com a perspectiva de alta do paciente.
Neste contexto a comunicagdo mostrou-se como uma ferramenta eficaz para o
estabelecimento de um bom relacionamento e na educagdo em saude, proporcionando
aos familiares a diminuigdo de suas aflicdes e dividas, e aumentou o sentimento de
conforto e confianga na exposicdo de suas opinides, frustracdes e anseios que surgiram
com o processo de hospitalizacdo3. Através da troca de experiéncias vivenciadas ali no
CTI, os familiares conseguiam aliviar a carga emocional que carregavam e encontrar em
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meio a experiéncia do outro a forca necessaria para continuar. Para 0s sujeitos que
evidenciavam grande abalo emocional, eram solicitados 0s servi¢os do servico social e
da psicéloga. Durante este momento foram relatados elogios e criticas, ao servigo
prestado pelo projeto, o qual destacamos como sendo algo de extrema relevancia o
melhoramento do servico em salde, sendo estas criticas relacionadas a dificuldade de
acesso a informacdes, ao sentimento de desampara por parte dos profissionais de salde.
Destacando que tal situacédo tende a fortalecer os sentimento de tensdo e angustia para
este familiar, pois desconhece a rotina, as normas e o real estado de satde de seu ente
querido. J& os elogios se deram com relacdo aos cuidados prestados aos seus parentes,
ao reconhecimento da qualidade do tratamento em todas as etapas, sendo esta também
atribuida ao reconhecimento da importancia do desenvolvimento do projeto para eles,
pois diante de um ambiente desconhecido, 0 mesmo se mostrou de grande valia na
educacdo em saude destes familiares. Tal educacdo foi baseada na transmissdo de
informacdes sobre o0 ambiente intensivo e 0s servicos ali prestados, de maneira que
amparava o familiar, através do esclarecimento de suas davidas, propiciando a
diminuicdo dos sentimentos negativos e favorecendo o acolhimento humanizado.
Durante as conversas, nenhuma informacdo sobre o estado clinico dos pacientes era
repassada aos familiares, dado ndo ser este o objetivo do projeto, os individuos que
questionavam tal informacgdo eram orientados a aguardar o boletim médico, no qual
seriam repassadas tais informacgdes, 0s mesmos eram incentivados a questionar 0s
profissionais, em casos de duvidas ou falha na comunicacédo, decorrentes da linguagem
técnica. Assim através das informacgdes repassadas aos familiares pode-se visualizar
uma diminuicdo da tensdo e da apreensdo por estes desenvolvidas com relagdo ao CTI,
assim como se pode retirar ou mesmo diminuir a visdo preconceituosa e mortificante
atribuida ao CTI, ja por meio do grupo de apoio, foi possivel a troca de experiéncias, a
producdo de estimulo a esperanca quanto a melhora de seu parente e apoio emocional,
por fim o incentivo a busca de informagdo/comunicacao proporcionou aos familiares a
coragem e desinibicdo necessaria para questionar a equipe em situacfes que ndo
compreendiam, tal atitude lhes permitia voltar para seus lares, conscientes do que
realmente estava acontecendo com seu familiar enfermo. Concluséo ou Consideracdes
Finais: Com base nos dados obtidos, nas conversas propostas e observacdo dos
relacionamentos construidos, a correta comunicacao facilitou e agilizou processos que
até entdo eram vistos com certa desconfianca pelos personagens envolvidos, visto que
assuntos como piora de quadro clinico ou falecimento, que normalmente ndo sdo aceitos
facilmente, no entanto, devido a construcdo do relacionamento mais préximo com a
equipe e da criacdo de vinculos de confianca, os mesmos eram preparados para entender
e esperar tais situacOes, haja visto que a maioria dos pacientes em um CTI, s@o graves
ou criticos. Assim estes familiares eram mantidos a par de tudo que se passava com seu
ente querido e tendo conhecimento de que os profissionais fazem todo o necessario para
manter seus parentes nas melhores condi¢des de vida. A complexidade do CTI e
juntamente com seu estigma negativo de morte iminente, demostra a importancia do
tema proposto e a abrangéncia do projeto, onde procuramos pontuar cada detalhe para
melhor desempenhar nossa comunicacao/relacdo com todos os personagens envolvidos
no processo saude-doenca e assim desenvolver boas experiéncias juntos, garantindo o
acolhimento e esclarecimento de uma situacdo que no imaginario popular parece
irremediavel. Esta reflexdo é valida devido ao trabalho que vem sendo desenvolvido
com os familiares e equipe de saude, em que as agdes do projeto sdo legitimadas através
dos resultados, podendo estes ultrapassar os limites do hospital, fazendo refletir ndo s6
em nosso papel como parente ou cuidador dos que estdo internados, mas refletir
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também para um melhor desempenho como ser humano no convivio em sociedade,
onde o apreco pela vida e sua dignidade sdo o foco.
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