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RESUMO

Introdugdo: Em Enfermagem, o relacionamento e cuidado holistico com o doente assentam na comunicagdo. As pessoas submetidas a Ventilagao
Mecanica Invasiva em contexto hospitalar encontram-se diminuidas nas suas capacidades comunicacionais, pelo que urge a necessidade de
determinar as estratégias comunicacionais que facilitam as interveng¢des de Enfermagem prestadas a pessoa sob ventilagdo mecanica.
Objetivo: Identificar e descrever as estratégias de comunicagdo que facilitam as intervengdes de enfermagem holistica administradas a pessoa
submetida a ventilagdo mecanica.

Meétodos: O presente estudo consiste numa Revisdo Sistematica da Literatura (RSL) realizada segundo a metodologia proposta pela Joanna Briggs
Institute. A avaliagdo critica, extragdo e sintese dos dados foi realizada por dois revisores independentes.

Resultados: Foram incluidos 3 estudos. As técnicas comummente usadas para comunicar com as pessoas mecanicamente ventilados, como
leitura labial, gestos e acenos com a cabega, sdo marcadamente demoradas e ineficientes, tendendo a gerar frustragdo. A heterogeneidade dos
estudos revistos aporta um enriquecimento conceptual contudo ndo permitiu a realizagdo da sua meta-andlise.

Conclusdo: Identificam-se os quadros de comunicagdo como instrumentos de elevada utilidade no contexto em andlise pela facilidade de
implementacgao, efetividade e baixo custo. Ressalva-se ainda a necessidade de investimento nesta drea de investigagdo, uma vez que as lacunas
sdo evidentes e os prejuizos inestimaveis.

Palavras-chaves: comunicagdo; enfermagem holistica; ventilagdo mecanica invasiva

ABSTRACT

Introduction: In nursing, the patient’s relationship and holistic care is based on communication. People undergoing invasive Mechanical
Ventilation in a hospital context have reduced communication skills.

Objective: Identify and describe communication strategies that facilitate holistic nursing interventions administered to people undergoing
mechanical ventilation.

Methods: The present study consists of a Systematic Literature Review (SLR) carried out according to the methodology proposed by the Joanna
Briggs Institute. Critical evaluation, data extraction and synthesis were performed by two independent reviewers.

Results: Three studies were included. Techniques commonly used to communicate with mechanically ventilated people, such as lip reading,
gestures and nods, are markedly time-consuming and ineffective, tending to generate frustration. The heterogeneity of the studies reviewed
provides a conceptual enrichment, however, did not allow for their meta-analysis to be carried out.

Conclusion: Communication frameworks are identified as highly useful instruments in the context under analysis due to their ease of
implementation, effectiveness and low cost. We also emphasize the need for investment in this area of research since the gaps are evident and
the damages inestimable.

Keywords: communication; holistic nursing; invasive mechanical ventilation

RESUMEN

Introduccidn: Las personas sometidas a Ventilacion Mecénica invasiva en un contexto hospitalario tienen reducidas sus habilidades comunicativas.
Objetivo: Identificar y describir estrategias de comunicacidn que faciliten las intervenciones integrales de enfermeria administradas a personas
sometidas a ventilacion mecanica.

Métodos: El presente estudio consiste en una Revisidn Sistematica de la Literatura (RSL) realizada segtn la metodologia propuesta por el Instituto
Joanna Briggs. La evaluacion critica, la extraccidn y sintesis de datos fueron realizadas por dos revisores independientes.

Resultados: Se incluyeron 3 estudios. Las técnicas que se utilizan habitualmente para comunicarse con personas ventiladas mecanicamente,
como la lectura de labios, los gestos y los movimientos de cabeza, consumen mucho tiempo y son ineficaces, y tienden a generar frustracién.
Conclusidon: Los marcos de comunicacion se identifican como instrumentos de granutilidad en el contexto analizado debido a sufacilidad de
implementacion, efectividad y bajo costo. También se enfatiza la necesidad de intervesiénen esta drea de investigacidn, ya que las brechas son
evidentes y los dafio sinestimables.

Palabras Clave: comunicacién; enfermeria holistica; ventilacion mecanica invasiva
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Introducao

A comunicagdo é uma das principais ferramentas para o desenvolvimento humano podendo ser considerada como a
condicdo fundamental da vida humana. Esta assume um importante papel, como instrumento basico do cuidado em
enfermagem, pois a comunicacdo é um processo de interagdo no qual compartilhamos mensagens, ideias, sentimentos
e emogGes que podem influenciar o comportamento das pessoas.

O enfermeiro, enquanto profissional de salde que mais tempo passa proximo do doente, tem de desenvolver
sensibilidade e conhecimentos para adquirir competéncias para cuidar da pessoa em situagdo critica e com ventilacdo
mecanica; nomeadamente capacidades de comunicagdo para interpretar as dificuldades e necessidades do doente pois
uma comunicacao eficaz é fundamental para ir ao encontro das necessidades dos doentes.

Considerando que a comunicacdo terapéutica “consiste na utilizacdo do conhecimento sobre a comunicacdo,
estabelecendo uma comunicacdo efetiva, de confianca, bem como uma interacdo comunicativa intencional com a
pessoa, de modo a ajuda-la a enfrentar os seus problemas” (Sequeira, 2016, p. 97), e que a pratica em salde deve ser
baseada em evidéncias recentes e validadas, o presente estudo baseia-se na andlise das estratégias de comunicacao
facilitadoras de intervencdes de enfermagem numa populacdo especialmente vulnerdvel: as pessoas submetidas a
ventilagdo mecanica invasiva. Neste ambito, definiu-se como questdo de investigacdo “Que estratégias de comunicagdo
facilitam as intervengdes de enfermagem holistica administradas a pessoa submetida a ventilacéio mecdnica?”.

Previamente ao inicio da revisdo foi realizada uma pesquisa preliminar no dia 15 de Margco de 2021 na JBI Data base
of Systematic Reviews and Implementation Reports, Cochrane Data base of Systematic Reviews, PROSPERO E PubMed
revelou que ndo havia nenhuma outra revisdo sistematica publicada ou em curso.

Objetivo
Identificar as estratégias de comunicacdo que facilitam as intervencdes de Enfermagem holistica administradas a pessoa
submetida a ventilagdo mecanica.

1. Enquadramento Tedrico

Em enfermagem, a comunicacdo, é considerada a base; a arte do cuidado holistico da pessoa e o centro dos cuidados em
salde (Cavaco, José & Lourenco, 2013), pois nas mais diversas a¢des, é impossivel ndo comunicar (Glitus, Jeyalakshmi
& Sanap, 2018).

A comunicacdo enfermeiro/doente direciona as intervencdes de enfermagem para uma perspetiva cientifica, técnica,
relacional e ética, contribuindo para a melhoria dos padrdes de qualidade dos cuidados em enfermagem (Briga, 2012).

A comunicagdo, empiricamente, ndo sdo soé palavras, escritas ou faladas, sdo também os simbolos e a linguagem
corporal que nos ajuda a comunicar. O enfermeiro ao dominar as habilidades da comunicagdo deve considerar os meios
de comunicagdo ndo-verbal, pois esta assume grande importancia na interacdo uma vez que, transmite atitudes e
estados emocionais, apoia ou contraria a comunicac¢do verbal e funciona como substituto da linguagem se o discurso
for impossivel.

Uma adequada comunicacdo entre os profissionais de salde, a pessoa doente e os seus familiares numa unidade de
cuidados intensivos é um dos principais fatores que interfere com a satisfacdo de todos aqueles que estdo envolvidos
no processo de cuidar.

Efetivamente, comunicar com a pessoa submetida a ventilagdo mecéanica invasiva tem vindo a ser reconhecido como
uma prioridade de investigacdo em cuidados intensivos, apesar da atual escassez de estudos empiricos.



Prestar cuidados de saude de qualidade superior e com impacto positivo nos resultados das pessoas é altamente
desafiador (Elliot & Elliot, 2018). A comunicacdo é um aspeto essencial para se conseguir melhorar a qualidade e a
seguranca dos cuidados prestados (Hoorn, Elbers, Girbes & Tuinman, 2016).

De facto, “comunicar com eficacia em Saldde é muito relevante para os profissionais e para os utentes (...), pois possibilita
que um maior conteldo informativo seja assimilado pelos utentes, o que promove uma maior adesdo aos planos
terapéuticos e uma melhor satisfacdo com os cuidados prestados” (Sequeira, 2016, p. 78).

A enfermagem holistica abraca toda a pratica da enfermagem, cuja premissa é a de cuidar da pessoa no seu todo,
espelhando as realidades complexas dos seres humanos no cosmo. Neste sentido, a humanizagdo dos cuidados necessita
ser sentida, valorizada e vivenciada pelos doentes, familiares e equipa multidisciplinar. A qualidade desse cuidado
depende de competéncias e habilidades técnicas, bem como, da interacdo e a comunicacdo dos profissionais com a
pessoa. Sendo assim, o cuidado é feito com e para o outro e, dessa forma, a comunicacdo é fundamental no cuidado
daqueles que vivenciam um processo de internamento, principalmente a pessoa submetida a ventilagdo mecanica
(Farias et al, 2013).

Mais especificamente, importa ressaltar que as pessoas submetidas a ventilagdo mecanica invasiva em contexto
hospitalar encontram-se diminuidas nas suas capacidades comunicacionais. Por conseguinte, a comunica¢do com estas
acarreta dificuldades a maioria dos enfermeiros, uma vez que é necessario dar importancia a comunica¢do nao-verbal.

E de extrema importancia que nos momentos em que podemos prestar cuidados a pessoa em situacdo critica, ventilada,
independentemente do tipo de ventilacdo, os direcionemos de forma precisa; comunicando com o doente de forma eficaz
para que o mesmo sinta a nossa presenca, entenda os cuidados que lhe vamos prestar e que sejam também valorizadas as
suas necessidades, diminuindo assim a ansiedade em relacdo a sua doenca e medo da morte (Holden, 2017).

2. Métodos
A revisdo sistematica seguiu o método da Joanna Briggs Institute (Tufanaru et al., 2017) e foi redigida de acordo com o
Preferred reporting items for systematic reviews and meta-analyses (PRISMA) (Page et al., 2021).

O protocolo da revisdo foi realizado e seguido pelos autores embora ndo tenha sido publicado e/ ou registado. Contudo,
o mesmo pode ser enviado mediante pedido.

A pesquisa foi realizada no dia 15 Maio de 2021na plataforma PubMed; e no dia 16 de Maio de 2021 nas plataformas
Embase, CINAHL complete (Via EBSCO), e RCAAP — Repositério Cientifico de Acesso Aberto de Portugal. Foram incluidos
estudos em Portugués, Inglés e Espanhol com datas de publicacdo de 1 de Janeiro de 2015 a 31 de Janeiro de 2021.

A estratégia de pesquisa aplicada a Pubmed foi: “search ((((“Communication” [MeSHTerms] AND (“strategies” [MeSHTerms]
OR “communication methods” [MeSHTerms]) AND (“nursingcare” [MeSHTerms] OR “holistic nursing” [MeSHTerms]) AND
(“respiration artificial” [MeSHTerms] OR mechanicalventilation” [MeSHTerms])))) Filters: English, Portuguese, Spanish from
2015/1/1-2021/1/31”.Nas restantes bases de dados esta estratégia foi adaptada aos Iéxicos especificos.

Apds a pesquisa, todas as cita¢des identificadas foram transferidas para o Endnote V7.7.1 (Clarivate Analytics, PA, EUA)
e os duplicados removidos. Para avaliar a sua elegibilidade, os titulos e resumos foram analisados por dois revisores
independentes (AO e FC). Na auséncia de consenso foi incluido um terceiro revisor como critério de desempate. Endnote
V7.7.1 também foi utilizado como ferramenta de registo do cegamento dos revisores. Apds a remogado dos duplicados, a
biblioteca dos artigos foi distribuida pelos revisores para selecdo independente e apds esse procedimento as bibliotecas
foram reconciliadas para analise da concordancia da selecdo.

Foram considerados os seguintes critérios de selecdo como se apresenta na tabela 1.
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Tabela 1 — Critérios de selecdo de estudos

Critérios de selecdo Critérios inclusdo Critérios de exclusdo

o ) L L *Pessoas com idade inferior a 18 anos
P- Participantes *Pessoas adultas submetidas a ventilagdo mecanica

*Pessoas ndo submetidas a ventilacdo mecanica

*Cuidados de Enfermagem nado centrados na pessoa

" - - ~
Estratégias de comunicacdo verbal e ndo verbal no submetida a ventilaco mecanica

processo de comunicagdo com a pessoa submetida a
ventilagdo mecanica

I-Intervengdes ) . ]
*Procedimentos ndo enquadrados no perfil de

competéncias do Enfermeiro

C- Comparagdes Ndo aplicével

*Estratégias que promovem a melhoria do processo

de comunicagdo com a pessoa submetida a ventilagdo . ) o
* Todos os estudos que ndo analisem as variaveis de

O- Outcomes mecdnica : ~
N ) . o inclusdo
*Facilitar as intervencdes de Enfermagem holistica
administradas a pessoa submetida a ventilagdo mecanica
o o *Estudos ndo publicados
D- Desenho *Todos os estudos de natureza qualitativa e quantitativa

*Qutros desenhos que ndo estipulados na inclusdo

Fonte: Tufanaru, C., Munn, Z., Aromataris, E., Campbell, J., & Hopp, L. (2017)

A avaliacdo da qualidade dos estudos foi realizada por dois revisores independentes (AO e FC) através dos instrumentos
da Joanna Briggs Institute “JBI Critical Appraisal Checklist for Quasi-Experimental Studies”, “JBI Critical Appraisal
Checklist for Cohort Studies” e “JBI Critical Appraisal Checklist for Randomized Controlled Trials” (Tufanaru et al., 2017).
Na auséncia de consenso foi incluido um terceiro revisor como critério de desempate.

A qualidade da evidéncia cientifica é fundamental a andlise do seu papel na pratica baseada em evidéncias. Na presente
revisdo e atendendo a natureza qualitativa dos estudos incluidos, foi utilizada a checklist para avaliacdo metodoldgica de
estudos qualitativos do JBI, tendo sido definido pelos revisores como “estudos de qualidade” aqueles que reunissem no
minimo seis respostas afirmativas em dez (Tufanaru et al., 2017), sendo que apds a avaliacdo critica, todos os estudos foram
incluidos. Os resultados da avaliacdo critica foram considerados na sintese narrativa e relatados sob a forma de tabelas.

3. Resultados
Apodsaidentificacdo dos estudos e da aplicacdo da metodologia referida anteriormente apenas 3 estudos foram selecionados
para o corpus da revisdo. O processo de sele¢do dos estudos encontra-se representado no flowchart (Figura 1).

| Artigos identificados nas bases de dados EBSCO (6), Pubmed (61) e RCAAP (1) n=69 |

IDENTIFICAGAO

TRIAGEM

ELEGIBILIDADE

INCLUSAO

Y

Artigos excluidos por
duplicagdo n=7

Artigos sujeitos ao Teste de Relevancia 1

Y

Artigos excluidos pelo Teste
de Relevancia 1 n=44

Artigos sujeitos ao Teste de Relevancia 2

Y

Artigos excluidos pelo Teste
de Relevancia 2 n=13

Artigos examinados integralmente e sujeitos a avaliagdo metodolégica n=3

\ 4

Artigos incluidos na revisdo n=3

Figura 1 — Flowchart da selecdo e processo de inclusdo dos estudos
Fonte: Moher, Liberati, Tetzlaff, Altman & The PRISMA Group (2005)



Dos 68 artigos potencialmente relevantes, 7 foram excluidos por serem duplicados. Apds aplicacdo do teste de
relevancia | foram excluidos 44 artigos e 13 artigos foram excluidos apds a aplicacdo do teste de relevancia 2, pelo que
apenas 3 artigos resultaram deste processo de selecdo, os quais foram examinados integralmente e sujeitos a avaliacdo
metodoldgica tendo sido incluidos na revisao.

Os resultados da avaliacdo critica encontram-se sumariados na Tabela 2.

Tabela 2 — Avaliagdo critica dos estudos

Estudos Q1 Q2 Q3 Q4 Q5 Q6 Q7 Q8 Qs Q10
Martinho, Rato & Rodrigues, 2016 S S S S S NA N S S S
Holden, 2017 S S S S S S N S S S
Glitus, Jeyalakshimi & Sanap, 2018 S S S S S N N NA S S

Respostas: S- Sim; N-Ndo; NA- Ndo aplicavel ou incerto
Fonte: The Joanna Briggs Institute (2017)

A extracdo de resultados para anadlise foi realizada de acordo com os aspetos postulados pelo JBI (2014), nomeadamente:
titulo, autor(es), metodologia / método, fendmeno de interesse, contexto, participantes, andlise dos dados e conclusdes
dos autores.

Os estudos recolhidos evidenciam informacdes relevantes para a resposta a questdo de partida desta pesquisa.

A apresentacdo destes resultados encontra-se sumariada na tabela 3. Os dados sdo apresentados de forma narrativa
uma vez nao ter sido possivel a realizacdo de meta-analise uma vez que esta implica a andlise de dados experimentais
padronizados o que ndo se encontra nos artigos incluidos na revisdo. A revisdo engloba a analise de uma escala, a
analise da eficacia de uma estratégia de comunicacdo e a analise tedrica do tema no entanto ndo existe homogeneidade
nos dados obtidos pelo que ndo é possivel padronizar a sua andlise com recurso a meta-analise.

Tabela 3 — Resultados

Titulo Autor(es) p | C 0 D

A comunicagdo  Martinho, Rato, 31 doentes Estudo das Portugués A Ease of (1) adaptacdo

dos doentes & Rodrigues adultos, dificuldades de (unidades de Communication cultural e

mecanicamente  (2016) extubados e comunicagdo cuidados intensivos  Scale apresentou linguistica da Ease

ventilados clinicamente dos doentes polivalentes) excelente of Communication

em unidades estaveis submetidos consisténcia Scale

de cuidados a ventilagdo interna. Os doentes (2) avaliagdo

intensivos mecanica com consideraram as preliminar das
entubacdo experiéncias de suas propriedades
orotraqueal comunicagdo, psicométricas;

durante a
entubacdo, “muito
dificeis”.

e (3) pesquisa
observacional,
descritivo-
correlacional e
transversal da sua
aplicacdo
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No Longer Holden (2017) Enfermeiros Estudo da Unidades A eficacia de Investigagdo-agdo
Voiceless in the de Unidades comunicagao de Cuidados programa de
ICU de Cuidados em unidades Intensivos comunicagao
Intensivos de cuidados foi aferida pela
intensivos, percecdo dos
nomeadamente Enfermeiros
com pacientes (questiondrio de
sujeitos a dez itens, pré
ventilagao e pos) sobre as
mecanica suas atitudes e
competéncia na
comunicagao com
pacientes nao-
verbais
Use of Glitus, Enfermeiros Estudo do uso Unidades Os métodos de Revisdo de
Communication  Jeyalakshmi, & de Unidades de quadros de de Cuidados comunicagdo mais literatura
Board for Sanap (2018) de Cuidados comunicagao Intensivos comumente usados
Mechanically Intensivos para pacientes com pacientes
Ventilated mecanicamente em estado critico,
Patients ventilados como leitura labial,

gestos e acenos
com a cabeca, sdo
inadequados

Fonte: Joanna Briggs Institute(2014)

4. Discussao

O processo comunicacional por vezes é difuso e complexo (Glitus, Jeyalakshmi & Sanap, 2018) e nem sempre existe a
garantia de que a mensagem recebida é assimilada da maneira como foi enviada. Tal é ainda mais evidente com pessoas
submetidas a ventilagdo mecanica invasiva, uma vez que a sua capacidade comunicacional fica diminuida. Assim, estas
pessoas encontram-se especialmente vulneraveis na sua competéncia para expressar opinides e vontades, assim como
para serem compreendidas.

Glitus e colaboradores (2018) constatam que estas dificuldades estdo associadas a reacdes emocionais graves entre
as pessoas internadas em cuidados intensivos, como alto nivel de frustracdo, stress, ansiedade e depressdo. Como os
mesmos referem, a comunicacdo é essencial a expressdo e bem-estar das pessoas e deve ser assegurada no ambito
dos cuidados de salde como um processo bidirecional, focado na partilha e compreensao de informacdo verbal e ndo
verbal, fluido, orientado a objetivos e continuo.

Analisar e gerir eficazmenteesta problematica depende de um diagndstico e intervencdo adequados as especificidades
da situacdo particular, sendo o enfermeiro e a sua abordagem holistica determinante para tal.

Neste sentido, Martinho, Rato e Rodrigues (2016) procederam a adaptacado e valida¢do da escala Ease of Communication
Scale para o contexto portugués, numa amostra de pacientes adultos, extubados e clinicamente estdveis. A fiabilidade
e consisténcia encontrada validam-na como um método eficaz para aferir as dificuldades de comunicacdo dos doentes
entubados, quer durante a entubacdo ou apds a extubacdo. A distribuicdo das respostas recolhidas encontra-se descrita
na Figura 2 e caracteriza a experiéncia de uma amostra da populacdo portuguesa de pessoas ventiladas.

As situacdes percebidas como menos dificeis foram aquelas associadas a comunicagdo recente com amigos e familia —
aqueles que dedicam mais tempo e carinho aos cuidados e ao processo comunicacional como ferramenta afetiva e que
encaram a pessoa como um ser holistico — e a comunicac¢do sobre necessidades fisicas — ressaltadas na investigacdo até
a data como sobrevalorizadas no processo comunicacional pelos profissionais de saide em detrimento das emocionais.



Por outro lado, importa referir que todos consideraram a comunicacdo, durante a entubacdo, muito dificil. A este
desafio significativo seguiram-se aqueles relacionados com a comunicacdo sem recurso a fala e o questionamento
sobre o estado de saude atual, ambos aspetos fundamentais que a pessoa entubada vé ameacados e fragilizados sem
deter recursos e estratégias para colmatar além daquelas que os enfermeiros e outros profissionais desenvolvem e
operacionalizam.

1 - Em geral, quéo diffcilfoi, para i, comunicar sem ser capaz defala?  [NZS SR N
2 -Pense nas visitas que recebeu (familia e amigos| nos Gltimos 2 dias em que esteve entubado. 1 126% 16.1%
Em geral, quao difici fci, para si, comunicar com eles sem ser capaz de falar? - T '
3 - Pense nos enfermeiros que o auxiliaram nos Gltimos 2 dias em que esteve entubado. Em o g I

geral, quao dificil foi, para si, comunicar com os enfermeiros sem ser capaz de falar?

4 - Pense nos médicos que o trataram nos dltimos 2 dias em que esteve entubado. Em geral,
s medicos que o tataram la ) o5 nse  IEE
qudo dificil foi, para si, comunicar com os médicos sem ser capaz de falar?
5- Em geral, quao dificil foi, para si, comunicar sobre as necessidades fisicas (como por
exemplo: aspiragao, mudanca de posicéo, medicacao para as dores etc.)?

6 - Em geral, qudo dificil foi, para si, fazer tprg?au;;s quanto a maneira de como estava a ser o [ ss I
7- Em geral, quao dificil foi, para si, fazer perguntas sobre o seu estado de satide? (6,5% 1 258%

194%  [OGES

8 - Em geral, quao dificil foi, para si, expressar os seus pensamentos? | 97% | 12,9% 48,4%

9 - Em geral, quéo dificil foi, para si, comunicar sobre os seus sentimentos? | 9.7% © 161% | 38,7% J
10 - Em geral, quo diffcl foi, para si, fazer-se entender sem ser capaz de falar? N2 VI

0% 0% 20% 30% 40% 50% 60% 0%  B0%  90%  100%

= Nao foi dificil Um pouco dificil = Dificl = Muito dificil ~ w Extramamente dificil

Figura 2 — Distribuicdo das respostas dos participantes a cada uma das questGes da Ease of Communication Scale apds a extubacdo
Fonte: Martinho, Rato e Rodrigues (2016).

De facto, as técnicas comummente usadas para comunicar com pessoas mecanicamente ventiladas, como leitura labial,
gestos e acenos com a cabeca, sdo marcadamente demoradas e ineficientes, tendendo a gerar frustracdo, ndo apenas
nas pessoas, mas também nos enfermeiros e outros profissionais.

Assim, é fundamental que, cada vez mais, as equipas de enfermagem baseiem a sua pratica com estas pessoas com base
em evidéncias sobre as técnicas mais efetivas para comunicar eficazmente (Glitus et al., 2018).

Holden (2017), Glitus e colaboradores (2018) identificam os quadros de comunica¢cdo como instrumentos de elevada
utilidade no contexto em andlise, sendo que a primeira autora procedeu a um estudo de investigagcdo-acdo em que 0s
enfermeiros foram formados para usar este instrumento e o seu sucesso foi efetivo e reconhecido até trés meses apos
o inicio da sua utilizacdo.

Ndo obstante, como Holden (2017) destaca, dadas as dificuldades comunicacionais referidas, é também fundamental
que a aplicacdo das técnicas seja apoiada por uma prestacdo de cuidados bem direcionada, procurando comunicar
continuamente para que a pessoa sinta a presenca do profissional, perceba os cuidados que Ihe vdo ser prestados e
gue tenham em consideracdo as suas necessidades, proporcionando menos ansiedade quanto a sua situac¢do clinica e
medo da morte.
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De facto, considerando que a maioria das interacdes entre os enfermeiros e as pessoas tendem a ser breves, iniciadas
pelo profissional, importa cada vez mais que as estratégias comunicacionais mobilizadas sejam significativamente
humanizadas e enriquecidas, a fim de proporcionar melhores experiéncias as pessoas vulneraveis, maior qualidade e
mais cuidados holisticos.

Como sintese dos contributos revistos, ressaltam-se de seguida as principais conclusdes dos estudos analisados.

Martinho, Rato e Rodrigues (2016) concluiram que a Ease of Communication Scale é uma escala valida para usar nos
doentes portugueses a fim de explorar a sua percec¢do das dificuldades comunicacionais em contexto de saude, sendo
esta independente de variaveis clinicas e/ou sociodemograficas.

Holden (2017) concluiu que, apds trés meses da implementacdo de um programa focado na comunicacdo com pessoas
ventiladas, enfermeiros e outros profissionais da unidade de cuidados intensivos relataram melhor acesso e maior
satisfacdo com as ferramentas disponiveis e acreditaram que as pessoas eram mais capazes de transmitir mensagens
basicas e complexas.

Como pontos fortes desta revisdo destaca-se os rigorosos critérios de inclusdo adotados, a abrangéncia da pesquisa,
desde 2015 até Janeirode 2021, a selecdo de estudos de qualidade e a rigorosa extracdo e sintese de dados. Ainda
assim, a revisdo é alvo de algumas limitac®es das quais destacamos os idiomas selecionados que poderado ter levado a
exclusdo de estudos relevantes.

Conclusao

A comunicagdo continua a ser um dos temas mais discutidos em Enfermagem, evidenciando-se como uma problematica
especialmente relevante no caso de doentes criticos submetidos a ventilagdo mecénica, pela sua vulnerabilidade e
incapacidade de expressdo verbal.

Os enfermeiros sdo confrontados diariamente com questdes e tomadas de decisdo que carecem de evidéncia cientifica
atualizada e que demonstram melhorar as suas praticas. E neste sentido que a revis3o sistemdtica da literatura identifica,
avalia e resume os achados de diversos estudos empiricos, tornando a pratica baseada na evidéncia mais acessivel,
baseando-se, simultaneamente, num desenho cientifico rigoroso.

A comunicacdo, independentemente do contexto, devera ser parte integrante de todas as intervencdes de enfermagem.
O contexto dos cuidados a pessoa submetida a ventilagdo mecanica com terapias complexas e tecnologia avancada exige
profissionais capacitados assim como disponibilidade, carinho, atencdo, compreensdo, didlogo, conforto, compromisso
e respeito pela pessoa humana.

Comunicar na pratica de cuidar do enfermeiro significa ndo sé estabelecer com o outro uma relagdo/interacdo
mas também é importante neste processo de comunicar demonstrar disponibilidade, “estar presente”, “escutar”,
demonstrando respeito pela unicidade da pessoa doente e no que concerne a pessoa submetida a ventilagdo mecanica
o recurso a estimulacdo de sentidos como a audicdo e tato sdo complementos do processo de comunicacao.

Existem diversas estratégias para comunicar com a pessoa submetida a ventilacdo mecanica invasiva, passiveis de serem
criteriosamente escolhidas e adaptadas as necessidades e potencialidades de cada pessoa, quando em situacado critica.

Relativamente as estratégias mobilizadas pelos enfermeiros no processo de comunicagdo, os enfermeiros recorrem
a comunicacdo verbal e ndo-verbal, privilegiam a palavra falada e as questGes simples e dirigidas na interacdo com
a pessoa doente.Os enfermeiros, também, mobilizam determinadas habilidades comunicacionais que lhes permitem
interpretar a mimica labial e comportamentos/expressdes da pessoa doente, com por exemplo expressdes faciais.
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Assim, os codigos ndo-verbais que sao definidos perante a pessoa doente, os recursos materiais, tais como folha com letras
do abecedario/imagens ou simplesmente papel e caneta, sdo outras das estratégias a que os enfermeiros recorrem.

Assim, a presente revisdo sistematica analisou os estudos existentes que possam permitir mudancas na pratica de
Enfermagem tendo em vista a humanizacdo dos cuidados.Importa considerar que a heterogeneidade dos estudos
revistos aportaum enriquecimento conceptual, contudo impossibilitou a realizacdo da sua meta-analise e a traducdo da
sintese de evidéncias o que se traduz numa limitacdo do estudo.

Como implica¢des praticas claras emerge a primazia das técnicas e instrumentos visuais a indagar a comunicacado dos
enfermeiros com pessoas submetidos a ventilagdo mecanica invasiva.

De facto, dada a facilidade de implementacao, efetividade e baixo custo, estes recursos podem ser agilmente mobilizados
em contexto de prestacdo de cuidados e apresentam resultados de sucesso na percecdo da experiéncia de comunicacdo
das pessoas. Assim, tém potencial para, sendo ampla e adequadamente implementados, gerar ganhos efetivos numa
area atualmente desafiante no ambito da saude.

Perante o conhecimento atual sistematizado no presente estudo, assim como o progresso tecnoldgico e os avangos
da medicina contemporanea, com mais sofisticados e agressivos meios de suporte, ressalva-se a necessidade de
investimento nesta area de investigacdo, nomeadamente a necessidade de elaboracdo de estudos primarios que
produzam novos conhecimentos.

Como implicacBes para a investigacdo é recomendado que sejam realizados mais estudos primarios sobre o tema, em
particular estudos observacionais, com vista a analisar as dificuldades sentidas pelos enfermeiros na comunicagdo com
a pessoa sob ventilacdo mecanica e seus familiares. Posteriormente esta revisdo sistematica deve ser atualizada.

Futuras linhas de investigacdo nesta drea podem passar pela realizagdo do mesmo estudo primario num servico de
urgéncia, num servico de cuidados intensivos e num servico de internamento com doentes ventilados de modo a poder
comparar a percec¢do dos enfermeiros, as dificuldades sentidas na prestacdo de cuidados bem como as diferencas nas
estratégias de comunicacdo adotadas de acordo com o contexto de prestacdo de cuidados.
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