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RESUMO

A presente monografia tem por finalidade identificar a atuacdo do profissional de
psicologia em uma equipe multiprofissional na Unidade de Terapia Intensiva em um
Hospital de Urgéncia e Emergéncia do municipio de Sdo Luis — MA. Diante da pesquisa
sobre 0 tema pode-se observar que de tantas transformacdes e conquistas do Sistema
Unico de Salde, ainda depara-se com os desafios da pratica psicoldgica no SUS que
impdem ndo s para 0s psicélogos, mas para todos os trabalhadores de salde e a todos
o0s usudrios a efetiva consolidacdo deste Sistema. Atualmente o SUS enfrenta diversos
problemas. Como metodologia foi realizado estudo do tipo descritivo, prospectivo com
abordagem quantitativa. Foram realizadas entrevistas com aplicagdo de questionarios
com perguntas abertas e fechadas aos diversos profissionais do setor da UTI. Com esta
pesquisa pode-se constatar a importancia da equipe multiprofissional no atendimento a
pacientes comatosos, assim como a atuacdo do psicologo neste setor, principalmente no
apoio aos familiares e na reabilitacdo dos pacientes.

Palavras-chave: Equipe multiprofissional. Unidade de Terapia Intensiva. Atuagao
profissional do psicélogo. Sistema Unico de satde -SUS.



ABSTRACT

This monograph aims to identify the role of the psychologist in a multidisciplinary team
in the Intensive Care Unit in a Hospital Emergency and Emergency in the city of Sao
Luis - MA. Given the research on the topic can be seen that so many changes and
achievements of the Health System, still faces the challenges of psychological practice
in SUS imposing not only to psychologists but to all health workers and all users of this
system the effective consolidation. For even today, the NHS suffers from several
problems. As a methodology study was conducted a descriptive, prospective,
guantitative approach. Interviews were conducted with questionnaires with open and
closed questions to the many industry professionals from the ICU. With this study we
can see the importance of the multidisciplinary team in caring for comatose patients, as
well as the psychologist in this sector, particularly in supporting families and the
rehabilitation of patients.

Keywords: Multi. Intensive Care Unit. National Health System
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1 INTRODUCAO

A idéia inicial de trabalho desta monografia perpassa por um estudo da evolugdo
histérica da insercdo de psicologos em servicos de saude e isso diretamente esta
relacionado a pratica profissional em psicologia. Também faz pensar no caminho
historico da relacdo desta atuacao profissional com toda a construcdo e reformulacdo do
Sistema Unico de Salde — SUS. Sendo assim busca-se compreender o processo de
atuacdo do psicélogo inserido em equipe multiprofissional em uma Unidade de Terapia
Intensiva de um Hospital Publico Municipal.

A atencdo a salde na esfera publica levou tempo para se organizar no pais e ainda
passa por releituras e mudancas. Por muitos séculos, tal atengdo era delegada as Santas
Casas ou servicos voluntarios de vérias naturezas. Muita coisa aconteceu até chegarmos
ao SUS, em termos de organizacdo dos servicos de saude, especialmente na década de
1970.

Segundo Sonia Fleury Teixeira, uma das poucas psicélogas que
refletem sobre as politicas de salde nesse periodo, desde 0s anos
de 1970 acentuaram-se algumas tendéncias quanto a
organizacao dos servigos de saude no pais, entre elas: a extensdo
da cobertura previdenciaria de modo a incluir toda a populacéo
urbana e parte da rural; a reorientacdo para uma pratica médico-
curativa individual, em detrimento de medidas de Saude Publica
de carater preventivo e de interesse coletivo; a alocacdo
preferencial de recursos previdencidrios para a compra de
servigos de prestadores privados, propiciando a mercantilizacéo
e empresariamento da Medicina e a expansdo de base
tecnoldgica da rede de servicos e de consumo de medicamentos
(TEXEIRA, 1989, p. 202).

J& no final da década de 1970 tiveram inicio a crescentes mobilizagdes sociais no
pais que, no que se refere a reformulacdo do modelo de saude, encontraram um
importante reforco no Movimento Sanitarista. Neste percurso em 1986 foi realizada a 82
Conferencia Nacional de Saude, seu relatorio final serviu como base para os deputados
elaborarem o artigo 196 da Constituicdo Federal sobre a Saude (GAMA, 2006). Neste
percurso surge o SUS que esta definido na Lei N° 8.080, de 19 de setembro de 1990 —
Lei Organica da Satude, como “0 conjunto de agdes e servigos de salde, prestados por
orgaos e instituices publicas federais, estaduais e municipais, da administracéo direta
e indireta e das fundagbes mantidas pelo Poder Publico, incluidas as instituicdes
publicas federais, estaduais e municipais de controle de qualidade, pesquisa e

producdo de insumos, medicamentos, inclusive de sangue e hemoderivados, e de



equipamentos para salde”, garantida, também, a participagdo complementar da
iniciativa privada. (Para, 2012).

Diante de tantas transformacdes e conquistas, depara-se com os desafios da pratica
psicologica no SUS que impbdem ndo sé para os psicélogos, mas para todos 0s
trabalhadores de salide e a todos os usuarios a efetiva consolidagdo do Sistema Unico de
Saude. Pois, ainda nos dias de hoje, o SUS sofre com problemas como financiamento,
acesso, descentralizacdo, oferta de servigos, insumos e principalmente méa gestdo e
dificuldade na formagéo para o trabalho em saude, entre outros.

Pensar a atencdo a saude a partir da perspectiva transdisciplinar, da unido de forgas
para realizacdo do ideal de universalizacdo e integralidade da atencdo a saude, tem-se,
sem duavida, que repensar o lugar possivel da Psicologia nesse novo enquadre. Diante
deste contexto, compreende-se que a Psicologia Hospitalar tem como principal objetivo
minimizar o sofrimento provocado pela hospitalizacdo. O psicélogo tem que ter a
clareza que sua atuacdo no espacgo hospitalar ndo € psicoterapia dos moldes do setting
terapéutico, ou seja, modelos da clinica. Outro aspecto também muito importante que o
psicologo que estd atuando numa instituicdo hospitalar tem que ter bastante claros os
limites institucionais, que sdo bem distintos de sua pratica isolada em consultorio.

Quando se pensa especificamente em UTI, logo imagina-se e vincula-se sua ideia a
imagem de intenso sofrimento e morte eminente, pois 0s casos para la encaminhados
requerem monitoramento, cuidados intensivos, servigcos constantes e especializados.
Também a rotina de trabalho é mais acelerada, clima constante de apreensdo, isso pode
gerar um estado de stress e tensdo, que tanto o paciente, a equipe e os familiares vivem
diariamente. Este espaco pode determinar o limite entre a vida e a morte, a angustia e 0
sofrimento estampado na expressdo de cada familiar.

O psicélogo que atua na UTI mediando as relacfes envolvidas entre o paciente, a
equipe, a instituicdo, a doenga e seus familiares; todos eles envolvidos na mesma luta,
mas cada um compondo um dos angulos desse processo. Assim, o trabalho do psicélogo
hospitalar baseia-se em: atender integralmente o paciente e a sua familia; desenvolver as
atividades dentro de uma visdo interdisciplinar; e, possibilitar a compreensdo e o
tratamento dos aspectos psicologicos.

De forma geral, as preocupacfes com a atuacdo do psicélogo integrado
diretamente com profissionais de diversas areas do conhecimento voltado a um Unico
objetivo, porém com os diversos olhares assumem interesses maiores no atendimento e

acolhimento aos usuérios do SUS. Precisamos fortalecer a proposta do SUS e para que
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isso aconteca a Psicologia precisa contribuir para a re-definicdo das praticas, sua

humanizacdo e a possibilidade de trabalho.

Segundo Romano (1999, p. 80) “o trabalho em conjunto ndo significa
que todos devam saber de tudo ou que todos facam tudo, a idéia de
equipe remete antes a um campo de acolhimento, de subjetivacdo, em
que cada profissional tem um lugar”. Pensando assim, conseguimos
compreender e perceber a equipe com uma maquina que necessita
trabalhar de forma harmonizada, onde cada peca tem seu papel e sua

funcéo.

Este trabalho buscou identificar a atuacdo do psicélogo em uma equipe
multiprofissional na Unidade de Terapia Intensiva em um Hospital de Urgéncia e
Emergéncia do municipio de Sdo Luis- MA. Nos autores pesquisados pode-se observar
que a insercdo da psicologia no hospital é recente. O hospital também esta
constantemente encontrar uma aproximagao com a comunidade, tendo que se envolver
ndo s6 nos problemas da doenca do hoje, mas, também cuidar de aspectos preventivos e
traumaticos durante toda a hospitalizacao.

Diante de alguns questionamentos e estudos, encontra-se um termo presente e de
grande relevancia em todas as agBes que é em relagdo ao trabalho em equipe. Os
profissionais que atuam em uma UTI tém que vivenciar ambivaléncia e impoténcia
diante das situacOes, além de comportamentos de defesas que muitas vezes limitam o
atendimento de forma humanizada.

Atualmente a Psicologia dispde de conhecimentos para a atuagdo em equipes
multidisciplinares, desenvolvendo atividades individuais e com grupos de usuarios. A
principal contribui¢do do trabalho do psicologo é com a nédo alienacdo do paciente no
processo salde-doenca, ndo exclusdo de seu ambiente social, uma vez que a vida social
¢ fator importante no processo de recuperacdo. A Psicologia é importante na atencao,
promocdo, prevencao de saude, ndo apenas nos casos de doenca, mas nas acdes que

visam a melhoria da qualidade de vida.



2 OBJETIVOS

2.1 Geral

Analisar a atuacdo do psicélogo em equipe multiprofissional na UTI do
Hospital da rede publica no Municipio de Sdo Luis-MA, na visdo dos profissionais

do setor.

2.2 Especificos
v' Caracterizar o perfil demografico e profissional dos entrevistados;
v" Verificar a importancia atribuida ao trabalho multiprofissional;
v" Identificar a importancia atribuida ao psicélogo na equipe de profissionais da
UTI.

11



3 METODOLOGIA

Tipo de Estudo

Foi realizado estudo do tipo descritivo, prospectivo com abordagem

quantitativa.
Local do Estudo

O estudo foi realizado no Hospital Clementino Moura — Socorrao |1, localizado
na Rua Tancredo Neves, s/n, bairro — Cidade Operaria, Sdo Luis — MA. Foi
inaugurado em 29 de setembro de 1998 com servico de Urgéncia e Emergéncia de
média e alta complexidade. Atende um fluxo de clientela de demanda espontanea e
referenciada, tratando-se, portanto, pacientes das diversas cidades do Estado do
Maranh&o. Identificou-se a seguinte situacdo do Hospital no CNES — Cadastro

Nacional de Estabelecimentos

Quadro 1 - Estabelecimento - Mddulo Hospitalar — Leitos
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Ordem ESPECIALIZAQAO N° LEITOS

1 Cirurgia Geral 82
2 Ortopedia Traumatologia 50
3 Clinica Geral 32
4 UTI Adulto 20
5 Pediatria Clinica 08
6 Pediatria Cirargica 04

TOTAL GERAL 196

Fonte: CNES, 2012

Atualmente o Hospital sofre com a superlotacdo, que gera em média mais de
120 macas extras espalhadas pelos corredores do Hospital gerando despesas que nao
sdo repassadas pelo SUS. Mas diante de tantas dificuldades, foi possivel perceber
que existe uma gama de profissionais de salde dedicados ao atendimento dos
usuarios. Séo eles: médicos clinicos, cirurgifes, anestesistas, ortopedistas, pediatras,
intensivistas, cardiologistas, cirurgido plastico, endoscopistas, radiologistas,

enfermeiros, nutricionistas, fonoaudiélogos, psicélogos, fisioterapeutas, terapeutas



ocupacionais, assistentes sociais, entre outros profissionais responsaveis pela parte

administrativa.

O Hospital atualmente passa por uma reforma na UT]I, existem duas alas onde
estdo distribuidos os 20 leitos habilitados, mas apenas 13 estdo em funcionamento.
Também encontra-se em constru¢do um setor para atender a demanda de pacientes
queimados. Foi possivel observar que a grande demanda de pacientes esta no setor de
politraumatizados vitimas de acidentes automobilisticos e motociclisticos, ndo s6 da

capital, mas de todas as cidades do interior do Estado.

Com uma demanda tdo intensa também ndo poderia deixar de ser registrado o
levantamento do nimero de dbitos do ano de 2010 e 2011 no hospital, esses dados

foram repassados pelo Servico Social. (Quadro 2 e 3)
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Quadro 2 — Quantitativo de 6bitos em 20:

EMISSAO DE DOCUMENTOS JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET ouT NOV DEZ TOTAL

Declaracdo de Obito 65 78 91 99 95 97 84 94 83 79 89 75 1.029
Relatério Médico - IML 20 26 27 29 23 28 21 33 33 22 30 36 328
Relatorio Médico - SVO 3 5 3 3 3 3 16 12 12 5 15 7 87

Total 88 109 121 131 121 128 121 139 128 106 134 118 1.444

Quadro 3 - Quantitativo de Obitos em 2011.

EMISSAO DE DOCUMENTOS JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ TOTAL

Declaragéo de Obito 103 122 107 107 102 98 97 127 93 107 104 78 1.245
Relatorio Médico - IML 31 20 15 28 17 29 18 34 24 28 25 33 302
Relatorio Médico - SVO 2 1 1 7 12 4 5 17 16 7 7 15 94

Total 136 143 123 142 131 131 110 178 133 142 136 126 1.631




Coleta e analise dos dados

Inicialmente foi enviado requerimento solicitando autorizacdo a Secretaria de
Salude do Municipio de Sao Luis - MA para liberacdo a pesquisa de campo, € em
seguida conhecer a atuacdo do Psicélogo na UTI do Hospital Clementino Moura —
Socorréo Il.

Apobs a coleta, os dados foram tabulados e submetidos a analise estatistica através
da tabulacéo dos dados e representados em forma de Tabelas para melhor visualizacéo e

analise dos resultados.

Instrumento de coleta de dados

Foram realizadas entrevistas com aplicagdo de questionarios com perguntas
abertas e fechadas aos diversos profissionais deste setor no periodo de 27 de fevereiro a
30 de marco de 2012. Foram coletados dados acerca do perfil profissional dos
entrevistados bem como a importancia atribuida ao trabalho multiprofissional e a

atuacdo do psicologo no setor da UTI.

Populagédo

O estudo foi realizado no Hospital Clementino Moura — Socorrdo Il, em Séo
Luis — MA, no setor da UTI.

Foram entrevistados 0s seguintes profissionais: 03 médicos; 05 enfermeiros; 04
fisioterapeutas; 01 nutricionista, 01 fonoaudidlogo e 01 Assistente social que atuam

no setor da UTI.

Considerac0es éticas

A pesquisa foi realizada em conformidade com as exigéncias da Resolugéo
CNS N°. 196/96, em vigor em todo territério nacional, onde os sujeitos envolvidos
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), assegurando

assim, sua participacdo na pesquisa.



4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Na Tabela 1, mostra-se o perfil demografico dos profissionais, destacando-se a

faixa etaria de idade de 26 a 54 anos, sendo a maioria do sexo feminino.

Tabela 1 Distribui¢do numérica de 15 profissionais de acordo com caracteristicas demogréficas. S&o Luis,
2012.

Idade/anos 26a30 31a35 36a39 40a49 50a54 Total

Sexo
Masculino
Feminino
Total

De acordo com a categoria profissional, destaca-se que os enfermeiros com
33,33%, seguida dos fisioterapeutas com 26,66% e dos médicos com 20%. Para as

demais  categorias  atribuiu-se  6,66% de participacdo, respectivamente.

Tabela 2 Distribuicdo numérica e percentual de 15 profissionais de acordo com a categoria profissional.
S&o Luis. 2012.

CATEGORIA PROFISSIONAL N

Enfermeiro 5
Fisioterapeuta 4
Médico 3
Assistente social 1
1
1

Nutricionista

Fonoaudiélogo

TOTAL 15

Em se tratando do tempo de formacdo dos profissionais e o tempo de atuacéo na
UTI no Hospital Municipal, a tabela 3 mostra uma variacdo de tempo de profissdo que
vai de 1 ano até mais de 14 anos . Em relagdo ao tempo desse profissional na UTI do
respectivo hospital houve uma variacdo de 1 a 13 anos de servigos prestados.
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Na Tabela 3, encontra-se uma variagcdo de Tempo de profissdo que vai de 1 ano
até mais de 14 anos. Em relacdo ao tempo de atuacdo profissional nesta UTI encontra-

se uma variacdo de 1 até 13 anos de servigos prestados neste setor.

Tabela 3 Distribuicdo numérica de 15 profissionais de acordo com os de formacéo e de
atuacdo profissional em UTI, S&o Luis, 2012.

Tempo/Anos la3 436 7a10 11a13 14 ou Total
mais

Formacéo

profissional
Atuacao na UTI

Com relacdo a importancia atribuida ao trabalho multidisciplinar, verifica-se que
100% dos entrevistados consideraram ser importante. Destes, 33,33 destacam que o
trabalho multidisciplinar auxilia os pacientes na reabilitacdo, e 26,66 consideram que
contribui para tratar o paciente de forma holistica e global. Outras informacdes também

foram citadas pelos profissionais, conforme mostra a tabela 4.

Tabela 4 Importéncia da distribuicdo numérica e percentual de 15 profissionais do

trabalho multidisciplinar, Séo Luis, 2012.

TRABALHO
MULTIDISCIPLINAR

Considera importante o

trabalho multidisciplinar

Auxiliar os pacientes na
reabilitacéo

Tratar o paciente de forma
holistica e global

Facilita o diagndstico de

problemas

Realizar palestras para os

acompanhantes e/ou familiares

Interagdo entre os profissionais




Elaboracéo de Plano 1 6,66

Terapéutico

Recuperacéo precoce do 1 6,66
paciente

Sobre a importancia do Psic6logo no setor da UTI do Hospital Clementino Moura,
100% dos entrevistados consideraram ser importante. Assim, como dos 15
entrevistados, 13 citaram a importancia do atendimento psicolégico aos familiares dos
pacientes. Em seguida aparecem como relevantes o acolhimento ao paciente e a ajuda
para superar dificuldades no tratamento e reabilitacdo, segundo descricdo da tabela a

baixo:

Tabela 5 Descricdo numérica de 15 profissionais estudados, quanto & importancia do
Psicélogo na UTI do Hospital Clementino Moura, S&o Luis, 2012.

TRABALHO DO PSICOLOGO NA UTI N°

Considera importante a atuacdo do Profissional de 15
Psicologia nesta UT]

Apoio a familia 13
Apoio aos demais profissionais
Importante no acolhimento ao paciente
Ajuda o paciente a superar dificuldades

Ajuda na reabilitacdo emocional do paciente

Acompanhamento psicolégico

Apoio aos pacientes que estdo conscientes e orientados

Saber ouvir de forma diferenciada

R P DN W s B~ D O

Ajuda a melhorar a comunicacdo entre a equipe e

familia




5 CONCLUSAO

Diante do exposto, concluiu-se que todos os profissionais consideram
importante a atuacdo do profissional de psicologia na equipe da UTI, principalmente
no apoio aos familiares, no trabalho de ajuda e superacdo de dificuldades dos
pacientes e na relacdo de apoio aos demais profissionais.

O relato de um profissional no que se refere aos saber ouvir de forma
diferencia traz um aspecto relevante no atendimento aos usuérios do SUS, assim
como as questdes de humanizagédo do servico e dos profissionais.

A psicologia hospitalar ocupa o lugar de extrema relevancia no que diz respeito
ao acolhimento e minimizacdo do sofrimento provocado por qualquer tipo de
hospitalizagdo, principalmente quando este lugar é uma UTI carregada de estigmas,
ideia de isolamento, alerta e alta complexidade. Um espaco que podemos perceber
entre o limite da vida e da morte.

O estudo descritivo, prospectivo com abordagem quantitativa realizado no
Hospital Clementino Moura — Socorrdo Il que atende pacientes de diversas cidades
do MA como a maior referéncia em trauma, acumulando assim uma superlotagdo que
muitas vezes sobrecarrega a equipe de profissionais.

Em relacdo a UTI constam 20 leitos e para este estudo foram entrevistados 15
profissionais de diversas areas que atuam neste setor. Destacando-se a faixa etaria
que variou de 26 a 54 anos, sendo a maioria do sexo feminino.

Dentro das categorias entrevistadas destacam-se os enfermeiros, seguidos dos
fisioterapeutas. Em relacdo ao tempo de formacédo dos profissionais que atuam nesta
UTI a variacdo de tempo vai de 01 ano até mais de 14 anos de profissao.

Destaca-se que 100% dos entrevistados consideraram importante o trabalho
multidisciplinar, assim como a atuacdo do profissional de psicologia no setor UTI
para atendimento aos familiares e aos pacientes.

A vivencia hospitalar proporciona a todos os profissionais em contato com o
concreto de situagdes e acontecimentos marcantes da vida do paciente e de seus

familiares.
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APENDICE — Instrumento de coleta de dados.
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FACULDADE LABORO
UNIVERSIDADE ESTACIO DE SA

CURSO DE ESPECIALIZACAO EM SAUDE PUBLICA

QUESTIONARIO

Data do preenchimento do questionario: /[
Sexo: ( ) Masc. () Fem.
Idade:

Profissao:

Quanto tempo trabalha nesta unidade de salde, especificamente nesta UTI:

Tempo de Servico total:

Vocé considera importante o trabalho multidisciplinar:
() Sim ( )N&o () asvezes

Descreva a importancia do trabalho multidisciplinar:

Vocé considera importante a atuacdo do Profissional de Psicologia nesta UTI:
()Sim () Nao

10. Qual a importancia do Psicélogo neste setor:




