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RESUMO

Objetivo: é evidenciar o papel da equipe multidisciplinar diante do paciente criticamente
enfermo, trazendo percepcdes da prestacdo de uma assisténcia humanizada, integral e solucdes
para 0s desafios encontrados pelos profissionais na monitorizacdo continua e invasiva do cliente
Metodologia: Este estudo foi conduzido utilizando o método de revisdo de escopo, uma
abordagem sistematica que busca mapear 0s conceitos principais de uma area especifica de
conhecimento, por meio de buscas nas bases de dados do PubMed, Scopus, Web of Science e
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), utilizando os
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descritores delimitados pelos Descritores em Ciéncias da Salde (DeCS) como "pessoas
enfermas,"” "estado critico," "equipe de assisténcia multidisciplinar," "plano de tratamento™ e seus
equivalentes em portugués e espanhol, entre os anos de 2016 a 2023. Resultados e Discussdo:
Outros estudos evidenciam a importancia de realizar as tomadas de decisdes e consensos de
maneira coletiva ao realizar a acdo de desempenhar condutas ao pacientes que encontra-se,
muitas vezes, em fase de terminalidade na UTI, de modo a destacar que a a¢gdo conjunta da equipe
multidisciplinar na UTI promove conforto e paz ao paciente, mas também os principais desafios
evidenciados sdo a necessidade de cooperacdo e compreensdo. Consideragdes Finais: A
abordagem multidisciplinar no manejo de pacientes criticos destaca-se como um pilar essencial
para a prestacdo de cuidados de alta qualidade, particularmente em um cenério de crescente
complexidade clinica e demanda por tratamentos personalizados, tendo em vista que esse modelo
integra diferentes especialidades, permitindo uma visdo ampla e holistica do paciente, que vai
além da mera gestdo de condicdes fisioldgicas, abrangendo aspectos emocionais, sociais e éticos.

Palavras-chave: Pessoas enfermas; Estado critico; Equipe de assisténcia multidisciplinar; Plano
de tratamento.

ABSTRACT

Objective: to highlight the role of the multidisciplinary team when dealing with critically ill
patients, bringing insights into the provision of humanized, comprehensive care and solutions to
the challenges faced by professionals in the continuous and invasive monitoring of the client.
Methodology: This study was conducted using the scoping review method, a systematic
approach that seeks to map the main concepts of a specific area of knowledge, through searches
in the PubMed, Scopus, Web of Science and Latin American and Caribbean Literature in Health
Sciences (LILACS) databases, using the descriptors defined by the Health Sciences Descriptors
(DeCS) such as "sick people,” "critical state,” "multidisciplinary care team,"” "treatment plan" and
their equivalents in Portuguese and Spanish, between the years 2016 to 2023. Results and
Discussion: Other studies highlight the importance of making decisions and reaching consensus
collectively when carrying out the action of performing conducts for patients who are often in
the terminal phase of their lives. ICU, in order to highlight that the joint action of the
multidisciplinary team in the ICU promotes comfort and peace for the patient, but also the main
challenges highlighted are the need for cooperation and understanding. Final Considerations:
The multidisciplinary approach in the management of critically ill patients stands out as an
essential pillar for the provision of high-quality care, particularly in a scenario of increasing
clinical complexity and demand for personalized treatments, considering that this model
integrates different specialties, allowing a broad and holistic view of the patient, which goes
beyond the mere management of physiological conditions, encompassing emotional, social and
ethical aspects.

Keywords: Sick people; Critical condition; Multidisciplinary care team; Treatment plan.
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As Unidades de Terapia Intensiva (UTI) s&o definidas como locais que sdo destinados

a prestacao de uma assisténcia especializada para os pacientes em estado critico, sendo esse um
espaco para 0s pacientes que necessitam de um controle rigoroso dos pardmetros vitais e de
uma assisténcia multidisciplinar continua e intensiva (Fernandes et al., 2022).

A promocao, prevencéo e recuperacao do paciente, principalmente aquele que encontra-
se em estado critico sdo principios fundamentais para compreender a abordagem
multidisciplinar, tornando-a responsavel pelo processo de reabilitacdo e alta desse paciente de
modo a proporcionar um cuidado humanizado, holistico e centrado nas necessidades do cliente,
tendo em vista que essa equipe é formada por enfermeiros, técnicos de enfermagem, médicos,
fisioterapeutas, nutricionistas, psicélogos, dentre outros (Araujo et al., 2022).

Dessa forma, a colaboracdo interprofissional € importante para desenvolver um plano
de cuidados integralizado e coordenado nas fungdes de cada profissional, no qual a colaboragéo
concomitante com a comunicagéo sao essenciais para dispor de resultados esperados ao longo
da reabilitacdo do paciente critico dentro da Unidade de Terapia Intensiva (UTI), ao passo que
a troca de informacdes e debate a respeito dos casos vivenciados, bem como a organizagéo de
um plano de cuidados sdo indispensaveis para a realizacdo de uma abordagem centrada na
minimizacdo de danos e complicacdes e da maximizacdo dos cuidados prestados (De Araujo
Neto, 2016).

Além disso, a qualidade do servico é capaz de reduzir o tempo de permanéncia do
paciente ao hospital, melhorando a qualidade de vida do mesmo e reduzindo os custos da
prestacdo de assisténcia relacionado com a reducéo do tempo de internacdo na UTI (De Araujo
Neto, 2016).

Com isso, a relevancia para desenvolver tal tematica deu-se por meio da perspectiva de
que os pacientes criticos apresentam condicGes de saude consideradas complexas e que,
frequentemente envolvem mdltiplos sistemas organicos comprometidos, exigindo assim
intervencdes que sejam organizadas e coordenadas pelos profissionais de diferentes areas, posto
que a abordagem multidisciplinar considera o paciente como um todo, incluindo assim aspectos
fisicos, sociais, emocionais e familiares.

Sendo assim, o objetivo geral deste trabalho é evidenciar o papel da equipe
multidisciplinar diante do paciente criticamente enfermo, trazendo percepcdes da prestacdo de
uma assisténcia humanizada, integral e solucGes para os desafios encontrados pelos

profissionais na monitorizagdo continua e invasiva do cliente.
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2 METODOLOGIA

Este estudo foi conduzido utilizando o método de revisdo de escopo, uma abordagem
sistematica que busca mapear 0s conceitos principais de uma area especifica de conhecimento,
identificando lacunas de pesquisa e fornecendo uma visdo abrangente sobre o tema, que segundo
Munn et al. (2018), a revisdo de escopo é apropriada para explorar questbes amplas, sintetizar
evidéncias de diferentes tipos de estudos e determinar a amplitude da literatura disponivel, ao
passo que essa metodologia permite organizar informacgdes relevantes de maneira estruturada,
especialmente em topicos emergentes ou complexos.

A busca foi realizada em bases de dados eletronicas reconhecidas, como PubMed, Scielo
e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), utilizando os
descritores delimitados pelos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) como "pessoas
enfermas,” "estado critico” e "equipe de assisténcia multidisciplinar” e seus equivalentes em
portugués e espanhol, sendo utilizados operadores booleanos “AND” e “OR” para combinar os
termos e filtrar resultados conforme os critérios estabelecidos que apds a selecdo, os estudos
elegiveis foram organizados e analisados, buscando sintetizar informacgdes relevantes que
subsidiem as discussdes e conclusdes do trabalho. Além disso, o presente trabalhou norteou-se
por meio da seguinte pergunta de pesquisa: "Quais sdo as perspectivas e desafios da abordagem
multidisciplinar no manejo de pacientes criticos em unidades de terapia intensiva?"”, em que a
estrutura de Populacao (Pacientes criticos), Conceito (Abordagem multidisciplinar no manejo) e
Contexto (Unidades de Terapia intensiva) baseou a construcéo do método de estudo.

Como critérios de inclusao foram levados em consideracdo sdo estudos publicados nos
altimos 8 anos (2016-2023), artigos disponiveis em portugués, inglés ou espanhol, estudos que
abordem aspectos clinicos, diagndsticos ou de manejo de pacientes em estado critico, publicacdes
em periddicos revisados por pares, incluindo artigos originais, revisoes sistematicas, estudos de
caso e diretrizes clinicas e estudos que contemplem intervencdes realizadas por profissionais de
salide no contexto do paciente em estado critico de saude.

Enguanto, os critérios de exclusdo foram artigos publicados antes de 2016, estudos que
abordem o estado critico do paciente exclusivamente em contextos experimentais ou animais,
sem aplicabilidade clinica em humanos, trabalhos que ndo incluam informac6es relevantes sobre

exame fisico ou estratégias diagnosticas e publicaces de acesso restrito, sem resumo disponivel
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ou fora do escopo tematico definido.

Com isso, apos a triagem de selecdo dos artigos por meio da utilizagdo dos descritores
nas bases de dados em que obteve-se um retorno de X artigos, foi desenvolvido uma anélise
seguindo as etapas descritas na Figura 1, em que essa especifica os resultados de cada etapa da
aralise, seguindo o modelo PRISMA 2009 Flow Diagram.

Figura 1 — Filtro dos artigo feito pelo modelo PRISMA 2009 Flow Diagram
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3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Dessa forma, foi elaborado um fluxograma na figura 2 para evidenciar o contexto da

pergunta de pesquisa, juntamente ao mninémonico PCC (Populagdo, Conceito e Contexto).

Figura 2 - Fluxograma
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A abordagem multidisciplinar € fundamental no cuidado de pacientes criticos, dado o
carater complexo de suas condigdes clinicas, ao passo que estudos recentes destacam a
importancia de equipes formadas por meédicos intensivistas, enfermeiros, fisioterapeutas,
farmacéuticos, nutricionistas e outros profissionais da saude para melhorar desfechos clinicos,
reduzir a mortalidade e promover a recuperagédo funcional dos pacientes.

Cada individuo que comp®@e a equipe exerce um papel crucial com a contribuicdo de
conhecimentos, habilidades e atitudes voltadas para cada area, tendo em vista 0 manejo das
acOes complexas de cada paciente que encontra-se em estado critico (Guedes; Martins, 2024).

Com isso, a pratica de visita multiprofissional é considerada uma abordagem eficaz em
UTTI’s modernas, envolvendo uma passagem conjunta e dinamica de variados profissionais por
cada paciente, de modo a permitir uma discussao mais detalhada de cada caso, evidenciando 0s
riscos e possiveis implementacGes de medidas preventivas, assim como a criacdo do plano de
cuidados a curto, médio e longo prazo (Da Silva et al., 2021; Chagas et al., 2024).

De acordo com Kogan et al. (2020), unidades de terapia intensiva (UTIs) que adotam
uma abordagem colaborativa apresentam menores taxas de infeccdo hospitalar e maior adeséao
a protocolos de segurancga, como prevencdo de Ulceras por pressdo e tromboembolismo venoso,
tendo em vista que esses resultados estdo associados a reunides regulares da equipe,
comunicacdo efetiva e treinamento continuo.

Outros estudos evidenciam a importancia de realizar as tomadas de decisdes e consensos
de maneira coletiva ao realizar a acdo de desempenhar condutas ao pacientes que encontra-se,
muitas vezes, em fase de terminalidade na UTI, de modo a destacar que a a¢do conjunta da
equipe multidisciplinar na UTI promove conforto e paz ao paciente, mas também os principais
desafios evidenciados sdo a necessidade de cooperacdo e compreensdo frente aos obstaculos da
recuperacdo pelos familiares e paciente (Da Silva et al., 2022; De Araujo et al., 2016).

A participacéo de fisioterapeutas é destacada por Silva et al. (2018), que demonstraram
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que a mobilizagéo precoce de pacientes em ventilagdo mecanica reduz o tempo de internagéo e

as complicacbes pulmonares. Além disso, a implementacdo de estratégias nutricionais
personalizadas por nutricionistas, como descrito por Arabi et al. (2017), melhora o balango
caldrico e reduz a incidéncia de desnutricdo, um fator de risco significativo em UTI’s.

No entanto, desafios persistem que a exemplo disso tem-se um estudo de Sundar et al.
(2019) que apontou barreiras como a falta de treinamento especifico para o trabalho em equipe
e conflitos relacionados a hierarquia dentro da UTI. Além disso, a escassez de recursos humanos
e a sobrecarga de trabalho limitam a efetividade da abordagem multidisciplinar em muitos
centros, particularmente em paises de baixa e média renda.

Outro aspecto crucial é a inclusdo da familia no cuidado, que de acordo com Kynoch et
al. (2021), intervencdes que envolvem os familiares na tomada de decisdo melhoram o bem-
estar emocional dos pacientes e familiares, reduzindo o estresse associado a internagédo
prolongada, porém a implementacéo de visitas ampliadas e discussdes familiares ainda encontra
resisténcia em algumas instituicoes.

Além do mais, a humanizacdo dos cuidados nesse setor € considerado também um
desafio a ser superado, pois a utilizacdo de procedimentos e tecnologias, em muitas situacdes,
desintegra a importancia do cuidado empatico e pesoal ao paciente, de modo que a equipe é
responsavel por desempenhar um papel importantissimo na promocéo, prevencao e recuperagdo
da saude desse paciente ao prestar uma assisténcia humanizada, considerando ndo somente as
condicdes clinicas do paciente, mas também o0s aspectos sociais, emocionais e familiares em
que esse esta inserido (Silva et al., 2021; De Sousa et al., 2024).

A tecnologia também desempenha um papel crescente, principalmente no uso de
sistemas eletrénicos de registro médico e ferramentas de inteligéncia artificial, como descrito
por Barnes et al. (2022), ajudam a integrar dados e facilitar a comunicacéo entre 0s membros
da equipe, porém a adoc¢do dessas tecnologias exige investimentos financeiros e capacitacao
profissional.

Em suma, a abordagem multidisciplinar no manejo de pacientes criticos € uma estratégia
essencial para otimizar os cuidados e melhorar os desfechos clinicos. No entanto, sua
implementacdo enfrenta desafios organizacionais, educacionais e financeiros que requerem
esforcos coordenados entre gestores, profissionais da saude e formuladores de politicas
publicas, sendo importante investir em treinamentos, infraestrutura e estratégias colaborativas

é crucial para enfrentar esses obstaculos e garantir um cuidado de qualidade.
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4 CONSIDERACOES FINAIS

A abordagem multidisciplinar no manejo de pacientes criticos destaca-se como um pilar
essencial para a prestacdo de cuidados de alta qualidade, particularmente em um cenério de
crescente complexidade clinica e demanda por tratamentos personalizados, tendo em vista que
esse modelo integra diferentes especialidades, permitindo uma visdo ampla e holistica do
paciente, que vai além da mera gestdo de condicdes fisioldgicas, abrangendo aspectos
emocionais, sociais e éticos.

Levando em consideragdo que as evidéncias cientificas demonstrem beneficios
significativos, como a reducdo de complicacdes, mortalidade e custos hospitalares, a
implementacdo efetiva dessa abordagem ainda enfrenta desafios consideraveis, no qual
problemas de comunicacdo entre as equipes, diferencas culturais e hierarquicas, além de
limitacGes de recursos humanos e financeiros, sdo barreiras que precisam ser continuamente
abordadas. Por outro lado, iniciativas voltadas a formacéo interdisciplinar, alinhamento de
protocolos e incentivo a comunicacao aberta podem fortalecer a sinergia entre os profissionais e
otimizar o cuidado.

A interdisciplinaridade ndo apenas beneficia os pacientes e seus familiares, mas também
promove um ambiente de trabalho mais colaborativo e motivador para os profissionais de saude,
de modo favorecer a troca de conhecimentos, a tomada de decisdes compartilhada e a construcéo
de planos de cuidados individualizados e dindmicos.

Além disso, a abordagem multidisciplinar reflete uma mudanca de paradigma nos
cuidados em saude, enfatizando a centralidade do paciente e a valorizagdo de diferentes saberes
técnicos. Contudo, é imperativo que haja investimentos em infraestrutura, tecnologia e formacéo
continua para consolidar e expandir essa pratica, sobretudo em contextos de alta demanda, como
as unidades de terapia intensiva.

Sendo assim, 0 manejo de pacientes criticos exige um esforco conjunto que transcenda a
competéncia técnica individual, priorizando a integracdo de saberes e 0 respeito mdtuo, em que
a superacdo dos desafios e a maximizacdo das perspectivas da abordagem multidisciplinar
requerem compromisso institucional, engajamento das equipes e politicas publicas voltadas para
a qualidade e humanizacdo do cuidado, fazendo com que essa estratégia tem o potencial de

transformar positivamente os desfechos clinicos e a experiéncia de cuidado em saude.
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