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O AMBIENTE DE TERAPIA INTENSIVA NA OPTICA DO CLIENTE:
TRANSVERSALIZACAO COM AABORDAGEM DE NIGHTINGALE
VIANA, Karla Elainy Santos’
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SILVA, Luzia Wilma Santana da®

Resumo: Introducdao. O ambiente de Cuidados Intensivos surgiu a partir da
necessidade detectada pela enfermagem por meio de Florence Nightingale
durante sua ativa participacdo na Guerra da Criméia (1854). Naquele contexto,
preocupou-se com as deprimentes condigbes de assisténcia médica, reunindo os
feridos graves da guerra num mesmo ambiente, a fim de proporcionar uma
assisténcia mais intensiva e individualizada'. Nightingale, conhecida como
precursora da enfermagem moderna e tedrica do ambiente de cuidados da
enfermagem, defendia a necessidade de condi¢gdes adequadas do meio como um
fator imprescindivel no auxilio da cura - ambiente terapéutico. Apontava como
necessaria uma ecologia do cuidado, ambiente arejado, tranquilo, limpo e
iluminado, contribuindo para a prevencdo dos agravos, reparagdao organica do
individuo enfermo e redugdo de infeccdes?®. Atualmente, Elias Knobel,
responsavel por originar as modernas Unidades de Terapia Intensiva — UTls
afirma que o ambiente fisico de uma unidade critica desempenha um importante
impacto nos pacientes e familiares, assim como na equipe multiprofissional,
podendo ser responsavel pelo desencadeamento de desequilibrios
psicobioldgicos?. Neste contexto, as UTIs configuram-se como um ambiente
conturbado e desconfortavel, onde falta privacidade e se vivencia um isolamento
social brusco que interrompe as relagdes do sujeito com o “mundo |a fora”. Ele é

frequentemente privado de sua autonomia, muitas vezes considerado incapaz de
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fazer escolhas, de se comunicar, sentindo-se manipulado e dependente em
absoluto de seus cuidadores®. Assim, a estrutura fisica das UTls, o uso de
aparatos tecnolégicos para o suporte a vida, juntamente com a necessidade
continua da utilizagdo do espago fisico caracterizam-na como ambiente
barulhento, indspito e altamente estressante para o paciente, seus familiares e
equipe assistencial. Fenébmenos de desequilibrio ja foram relatados por pacientes
internados em UTls como consequéncia do ambiente, tendo a etiologia organica
cuidadosamente afastada®. Neste contexto, e adotando como marco tedrico-
pratico a Abordagem Ambientalista de Florence Nightingale, justifica-se a
relevancia de se identificar: qual a percepc¢ao de pacientes lucidos e responsivos,
assistidos em Unidade de Terapia Intensiva, acerca deste ambiente? Quais as
expectativas, desafios, medos, desconfortos e estresses experimentados pelo
cliente ao vivenciar o ambiente da UTI? O objetivo foi analisar a percepgéo de
clientes lucidos assistidos em Unidades de Terapia Intensiva num municipio
baiano quanto a experiéncia vivenciada neste ambiente intensivista, adotando
como embasamento tedrico a abordagem ambientalista de Nigthingale,
pretendendo-se ainda identificar os fatores ambientais considerados pelos
clientes como estressores ou promotores de bem-estar na UTI; conhecer as
expectativas dos clientes em relagao ao cuidado recebido no ambiente; permitir a
enfermagem reflexdes quanto a praxis pautada na Abordagem ambientalista de
Florence e proporcionar ao profissional de enfermagem subsidios para a
prestacao do cuidado através da gestdo do ambiente. Metodologia. Trata-se de
um estudo descritivo com abordagem qualitativa, cujo cenario de pesquisa foram
UTls de dois hospitais, um publico e outro privado num municipio baiano no
periodo de outubro a dezembro/2008. Foram realizadas entrevistas semi-
estruturadas com nove clientes lucidos, os quais consistiram nos sujeitos por meio
de amostragem n&o-probabilistica de conveniéncia, delimitados pela saturagéo
dos dados, obedecendo aos critérios éticos para realizagdo de pesquisas com
seres humanos Resolucdo 196/96, segundo Comisséo de Etica do Hospital Geral
de Vitdria da Conquista. A analise dos dados foi realizada através do Discurso do
Sujeito Coletivo (DSC), expresso por meio da primeira pessoa, um eu sintatico
que sinaliza a presenga de um sujeito individual, mas expressa uma referéncia

coletiva. Os resultados revelaram que a experiéncia do internamento no
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ambiente de Cuidados Intensivos gerou sentimentos negativos e positivos. Os
negativos relacionam-se a percep¢ao da UTI como um local desconhecido,
angustiante, agressivo, traumatizante e estressante por motivos como: agitagéo e
rotinas de atividade diarias; visualizagao reciproca entre os clientes, exposi¢ao as
intercorréncias da unidade; utilizagdo de recursos tecnoldgicos que produzem
ruidos intermitentes de impacto sobre a recuperagao da saude, além do barulho
gerado por conversagdes da equipe; falhas no respeito a privacidade; falta da
familia; desvinculagdo com o ambiente externo; frio exacerbado por ventilagéo
artificial e dependéncia de outras pessoas para o atendimento de necessidades
basicas. Os aspectos positivos relacionam-se aos determinantes de bem-estar
quando a experiéncia vivenciada na UTI foi associada a alegria pela recuperagéo
e vida, contradizendo o estereotipo do ambiente critico como um local frio e triste,
onde apenas se retarda a morte. As principais queixas dos sujeitos em relacdo ao
cuidado recebido no ambiente concentraram-se na regulagdo da temperatura,
preservacao da privacidade, controle das principais fontes de ruidos, flexibilidade
em relacdo ao momento de visitas e presenca de acompanhante. Conclui-se que
a ampliacdo dos conhecimentos obtidos com este estudo vem contribuir para o
gerenciamento de enfermagem e implementagédo de cuidados neste ambiente de
complexidade; empenhando medidas de controle dos pontos criticos apontados
como desencadeadores de desequilibrio entre os sujeitos e o meio, reforgando o
proposto nos estudos de Florence quanto ao ambiente como recurso terapéutico.
Importa & enfermagem a compreensdo e comprometimento com a geréncia de
cuidados com o paciente no ambiente intensivista para o planejamento das
intervencbes de enfermagem ao paciente, vez que tornou-se evidente, nesta
pesquisa, a dificuldade de aderéncia deste recurso de cunho terapéutico
ambientalista na praxis de cuidado nas UTls.

Descritores: Unidades de Terapia Intensiva; meio ambiente; teoria de
enfermagem.
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