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RESUMO

Apresentam-se os resultados da oficina de sensibilizacdo sobre ambientes esfressores,
restauradores e humanizacdo em espaco hospitalar, considerando a pandemia do COVID-
19. A UTI Neonatal (UTIN) é um ambiente estressor de alta complexidade que recebe recém-
nascidos em estado grave. Fatores estressores provocam dano ao usudrio, enquanto a
restauracéo acontece ao cessar o estimulo causador de estresse. Considera-se importante
estudar este ambiente caracterizando seus fatores estressores e a colaboracdo da
restauracdo e humanizacdo para o restabelecimento do individuo. Através de uma
abordagem qualitativa, a pesquisa caracteriza-se como exploratdéria com investigacdo
bibliogrdfica. A metodologia consistiu em pesquisa bibliogrdfica; oficina com alunos; andlise
dos resultados. A oficina foi estruturada em trés partes: sensibilizacdo; embasamento tedrico
e producdo de painel conceito. Os dados foram apresentados em grdficos. A oficina gerou
reflexées sobre o espaco e propostas de restauracdo. A cor e o controle da iluminacéo e do
ruido foram algumas solugcdes amenizadoras do estresse. A ambiéncia foi citada,
considerando, além do ambiente fisico, o espaco social, profissional e relacdes interpessoais.
Neste periodo pandémico, houve a necessidade de estabelecer fluxos separados de
pacientes. Para estudos futuros sugere-se a ampliacdo e aplicabilidade desta oficina em
UTINs, visando aperfeicoar a qualidade da ambiéncia para o bem-estar dos usudrios.
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ABSTRACT

This paper presents the results of an awareness workshop on stressful, restorative, and
humanizing environments in the hospital space considering the pandemic of COVID-19. The
Neonatal ICU (NICU) is a highly complex stressful environment. Stress factors cause damage
fo the user, while restoration happens when the stress-causing stimulus ceases. It is considered
important tfo study this environment, characterizing its stressors and the collaboration of
restoration and humanization for the individuals’ recovery. Through a qualitative approach,
the research is characterized as exploratory, also using bibliographic review. The
methodology consisted of bibliographic research; workshop with students; and analysis of the
results. The workshop was divided into three parts: awareness; theoretical background and
concept panel production. The data were presented in graphs. The workshop generated
reflections on the space and proposals for restoration. Color and lighting and noise control
were some stress-relieving solutions. The ambiance was mentioned, considering, in addition to
the physical environment, the social and professional spaces, and interpersonal relationships.
In this pandemic period, a need to establish separate patient flows was found. For future
studies, the expansion and applicability of this workshop in NICUs is suggested, aiming to
improve the quality of the ambiance for the well-being of users.

Keywords: Stressful environments; Resforative environments; Humanization; Environmental
psychology; Neonatal Intensive Care Units.

1 INTRODUCAO

Este artigo é resultado de uma oficina de sensibilizacdo sobre ambientes estressores,
restauradores e humanizacdo em espaco hospitalar considerando a pandemia do
COVID-19. Ela foi realizada com os alunos da disciplina Relacdo Pessoa-Ambiente
no semestre académico 2021.1 do Programa de Pés-Graduacdo em Arquitetura e
Urbanismo da Universidade Federal da Paraiba.

No atual cendrio de pandemia, que desde marco de 2020 vem ocorrendo,
causada pelo Coronavirus (SARS-CoV-2), as consequéncias sociais e psicoldgicas
associadas  ao  isolamento  vem sendo aumentadas (ORGANIZACAO
PANAMERICANA DE SAUDE, 2020), principalmente quando familiares possuem
neonatos internados em Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN), que ja € um
ambiente considerado estressante sem a ocasido de pandemia.

Considera-se entdo importante identificar quais sdo os fatores estressores do
ambiente para que, por meio da humanizacdo e de conceitos de restauracdo, seja
possivel amenizar o estresse vivenciado pelos recém-nascidos (RN), familiares e pela
equipe multiprofissional, contribuindo assim para o restabelecimento do bem-estar e
saude desses individuos.

2 METODOLOGIA

Esta pesquisa teve abordagem qualitativa pois investiga fendmenos que
influenciom no comportamento das pessoas. Caracteriza-se ainda como
exploratéria com investigacdo bibliogrdfica para embasamento tedrico sobre a
temdtica abordada. As etapas metodoldgicas se organizaram em: pesquisa
bibliografica; oficina com os alunos de pds-graduacdo e andlises dos resultados da
din@mica.

A oficina foi estruturada em trés partes: a sensibilizacdo, com o video-relato de uma
enfermeira compartihando o seu dia-a-dia e o estresse vivenciado na UTIN;
Embasamento tedrico no qual abordou-se conceitos que permeiam temdticas
como: estresse, ambientes estressores, espacos restauradores e humanizacdo; na
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contextualizacdo, pediu-se aos alunos da furma para produzirem um painel
conceito contemplando solucdes para a melhoria da relacdo da pessoa com o
ambiente e, consequentemente, diminuicdo do estresse no ambiente da UTIN. Apds
o tempo dado, cada grupo apresentou sua proposta e realizou-se um debate com
a turma. Os dados obtidos a partir dessas atividades, foram sistematizados e
apresentados em grdficos.

3 A UNIDADE NEONATAL

A qualidade na atencdo & saude da gestante e do recém-nascido € um
importante fator para a promocdo de saude ao longo de toda a vida e para a
reducdo da mortalidade infantil. Segundo o Ministério da Saude (BRASIL, 2012q), é
na primeira semana de vida, especialmente no primeiro dia, que acontecem 25%
das mortes infantis no Brasil. Nesse periodo concentram-se diversos riscos bioldgicos,
ambientais, socioecondmicos e culturais que podem ser evitados ou minimizados
com acoes de saude qualificadas.
De acordo com o Ministério da Saude (BRASIL, 2012a), 98% dos partos no Brasil sdo
hospitalares. A maioria dos RNs possui boa vitalidade e ndo necessita de nenhuma
infervencdo ou manobra de ressuscitacdo. Contudo, em alguns casos pode haver
a necessidade de intervencdo na hora do nascimento ou no periodo posterior. A
Unidade Neonatal € dividida de acordo com as necessidades do cuidado, nos
seguintes termos (BRASIL, 2018):

. Unidade de Terapia Intensiva Neonatal (UTIN): ambiente de alta

complexidade com atendimento especializado ao recém-nascido grave.

Il.  Unidade de Cuidado Intermedidrio Neonatal (UCIN), com duas tipologias:

a) Unidade de Cuidado Intermedidrio Neonatal Convencional (UCINCo): para
neonatos de médio risco que demandam assisténcia continua, mas de
menor complexidade que a UTIN.

b) Unidade de Cuidado Intermedidrio Neonatal Canguru (UCINCa): onde a
infraestrutura permite acolher mde e filho no mesmo ambiente até a alta
hospitalar.

A UTIN é considerada um ambiente tenso, traumatizante e agressivo, caracteristicas
gue causam desconforto fisico e psicoldgico ndo sé nos RNs, mas também nos seus
familiares e na equipe multidisciplinar que trabalha no local. Segundo Cheregatti e
Amorim (2010), isso acontece devido a alguns fatores como luminosidade excessiva,
ruidos do maquindrio, alarmes, a soliddo da incubadora e a auséncia materna.

4 AMBIENCIA E AMBIENTE

4.1 Caracterizagdo

A Politica Nacional de Humanizacéo (PNH) do Sistema Unico de Saldde, lancada em
2003, intenta aplicar os principios do SUS no dia a dia dos servicos de saude,
mudando os modos de gerir e cuidar (BRASIL, 2013). A PNH possui como uma de
suas direfrizes a ambiéncia, que, no contexto arquiteténico, possui significado de
atmosfera de um espaco, constituido pelo meio fisico e psicoldgico.

Enquanto o termo “ambiente” €& compreendido como a infraestrutura, a
“ambiéncia” faz referéncia aos espacos fisico, social, profissional e as relacdes
interpessoais que sdo possibilitfadas pelo processo do trabalho (FIOCRUZ, 2021). Ao
aplicar o conceito de ambiéncia aos ambientes de salde sdo possibilitadas
maiores relacdes interpessoais e com o espaco fisico. Um exemplo disso € a
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possibilidade da presenca do acompanhante 24h em unidades de tipologia
neonatal, e na existéncia de mobilidrio que possibilite que o acompanhante fique
junto ao bebé (FIOCRUZ, 2021).

Segundo a Cartilha da PNH sobre ambiéncia (BRASIL, 2010), a ambiéncia é guiada
por trés eixos principais: confortabilidade, ferramenta facilitadora do processo de
trabalho, e espaco de encontro interpessoal. O primeiro valoriza elementos
ambientais que interagem com as pessoas, garantindo conforto aos usudrios. O
segundo possibilita a producdo de subjetividades a partir da acdo e reflexdo sobre
0s processos de trabalho, e o terceiro frata sobre o espaco como ferramenta
facilitadora do processo de trabalho, otimizando recursos e promovendo
atendimento humanizado, acolhedor e resolutivo.

4.2 Ambientes Estressores

Para Kaplan (1995), o estresse € definido como o conjunto de reagcdes a eventos,
situacoes ou ambientes percebidos pelo individuo, como uma ameaca que desafia
0 seu bem-estar. Nesse contexto, a reacdo de estresse € uma manifestacdo do
organismo em relacdo ao meio quando se sente ameacado. A reacdo pode ser de
ordem fisioldgica e psicoldgica, mas a sua intensidade vai depender do fator
estressor ao qual foi exposto e do contexto em que estd inserido. No caso do
fisiologico, hd alteracdo no sistema nervoso e enddcrino, provocando o aumento
da frequéncia cardiaca, tensdo muscular, pressdo sanguinea, atividade respiratéria
e do cortisol (GRAHN & STIGSDOTTER, 2003 € PARSONS, 1991 apud SILVEIRA e FELIPE,
2019). J& no psicolégico, as reacdes sdo afetivas, cognitivas e comportamentais
(ULRICH et al., 1991 apud SILVEIRA e FELIPE, 2019). Ainda de acordo com Kaplan
(1995) os estressores sdo fatores ambientais que provocam ou possibilitam um dano
OuU que ameagam o bem-estar.

Autores como Kaplan (1995); Ulrich et al. (1991), argumentam que a arquitetura nos
oferece oportunidades e/ou restricoes. De forma complementar, Silva e Ely (2018),
afirmam que é a partir do projeto arquitetébnico e da configuracdo do interior do
espaco que se constroem as possibilidades da relacdo entre a pessoa e o
ambiente. Desse modo, o ambiente é criado como agente ativo capaz de
despertar e potencializar estimulos que venham a colaborar com o bem-estar de
seus usudarios.

Pensando nas Unidades de Terapia Intensiva Neonatais, € valoroso avaliar os
estimulos sensdério-ambientais de modo a melhorar a qualidade da assisténcia
neonatal, confribuindo assim para recuperacdo do bebé, o estabelecimento da
saude fisica e mental dos seus familiares e amenizar o estresse dos funciondrios.

Segundo Tognollo et al (2020), uma pesquisa realizada em 2018, em um hospital do
Rio Grande do Sul, com familiares de neonatos internados na UTIN, tinha como
objetivo identificar os fatores estressores vividos durante a internacdo. O resultado
mostrou que dentre os itens do instrumento, os que apresentaram maior indice
foram: O excesso de equipamentos associado a respiracdo anormal do bebé; a
agitacdo, cor e face de dor do bebé. No que tange a ambiéncia destacam-se 0s
monitores conectados ao bebé e o barulho constante dos equipamentos.

Com relacdo a equipe multidisciplinar, a pandemia da COVID-19 vem
transformando a rotfina e a saude mental de todos, principalmente dos profissionais
de saude que estdo diariamente no hospital. Dentre os fatores estressores elencados
destacam-se: a estrutura fisica da UTIN, uma vez que guando subdimensionadas
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dificultam o atendimento em uma urgéncia; a complexidade no atendimento dos
bebés em estado grave, necessitando estar em constante alerta; a iluminacdo
intensa do ambiente e das incubadoras que muitas vezes estdo além do permitido
pelas normativas; por fim, a falta de nocdo do tempo devido a auséncia de
aberturas que permitam a entrada de iluminacdo natural.

4.3 Ambientes restauradores

A disseminacdo do conceito sobre ambientes restauradores ganhou destaque na
década de 1980, quando os pesquisadores Altman & Wonhlwill; S. Kaplan & Kaplan,
Ulrich e K. Korpela, desenvolveram estudos sobre atributos ambientais, buscando
compreender os fatores que diferenciavam as sensacdes de prazer ou desprazer
experimentadas em determinado ambiente. A restauracdo se inicia com o retorno
dos estados afetivos, cognitivos e comportamentais as condicdes que
antecederam a reacdo de estresse (SILVEIRA, 2017). Sendo assim, para que um
ambiente possa ser restaurador, Kohlsdorf (1996) apud Silveira (2017), afirma que a
elaboracdo do espaco deve ser centrada no usudrio e nas suas relacdes sociaqis,
bem como nas implicacdes ecoldgicas das interferéncias realizadas. Como mostra
os principios da Teoria Psicoevolucionista, defendida por Ulrich (1984), os seres
humanos estdo biologicamente preparados para reagir prontamente a certos
contextos ambientais favordveis d restauragcdo, como um processo necessdrio d
manutencdo da vida, restabelecendo os recursos psicofisioldgicos alterados
durante o estresse. JG a Teoria de Restauracdo da Atencdo (TRA), explica o
processo pelo qual algumas configuracdes fisicas promovem a recuperacdo da
atencdo dirigida fadigada durante as mais diversas atividades cotidianas (KAPLAN,
1995). As duas teorias também guardam semelhanca quando atribuem funcoes
restauradoras aos ambientes naturais.

Segundo Alves (2011), ambientes restauradores sGo 0s que permitem a renovacdo
da atencdo direcionada e, consequentemente, a reducdo da fadiga mental. Logo,
a atencdo dirigida é empregada quando a atividade realizada ndo é atraente
para o sujeito da acdo, porém essa atividade a requer, sendo preciso suprimir
estimulos competitivos. J& na atencdo direcionada involuntdria, o individuo tem
atencdo por algo sem ter a intencdo de fazé-lo, o ambiente ou objeto é
interessante por si s6. Logo, os ambientes naturais sdo capazes de proporcionar
essas experiéncias de restauracdo ou descanso para atencdo direcionada.

Para Ulrich et al., (1991), na Teoria Psicoevolucionista, destaca-se que a restauracdo
ndo se limita apenas ds condicdes de estresse, mas também através de recursos
pessoqis que foram alterados ou comprometidos por eventos da vida cotidiana.
Seguindo esse pensamento, € possivel criar ambientes restauradores de acordo
com recursos especificos, potencializando assim, aspectos de bem-estar e
qualidade de vida. Ambientes fisicos visualmente prazerosos, podem auxiliar na
reducdo do estresse desencadeando emocodes positivas, mantém o estado de
atencdo ndo vigilante, diminuem os pensamentos negativos e possibilitam o retorno
a excitacdo para niveis mais moderados. Elementos como dgua, vegetacdo,
auséncia de ameacas e piso uniforme e suave promovem a recuperacdo
psicofisioldgica. O autor também percebeu que aqueles que apreciaram
elementos naturais pelas janelas, tiveram, em geral, reducdo no tempo de
internacdo e na quantidade de analgésicos, além de receberem menos avaliagcdes
negativas pela equipe de saude. Por outro lado, os pacientes que observaram
apenas o cendrio “cinza” ndo acompanharam as significativas melhorias dos
demais.
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No caso da UTIN, como os RNs ndo podem sair do quarto onde estdo internados,
surge a necessidade iminente da humanizacdo desse espaco. Alguns critérios
podem ser citados, como: aparéncia residencial; acesso visual e fisico ao ambiente
exterior natural e ar fresco; portas-janelas amplas, luminosidade natural; amplitude
moderada (o pé-direito foi associado a uma maior restauracdo afetiva);
oportunidade de privacidade (divisorias rigidas e fixas); oportunidade de interacdo
social; acesso a tecnologias (TV e internet para os acompanhantes/funciondrios);
quadros e ilustracdes na parede (imagens abstratas, desordenadas e cadticas, por
exemplo, que ndo tém um significado claro e explicito, podem suscitar
interpretacoes estressantes (ULRICH, 1999)); imagens da natureza, mas ndo de
imagens geomeétricas (BERTO, 2005); suporte as exigéncias do acompanhador;
organizacdo da estrutura hospitalar e decoracdo condizente com a idade do
paciente. O quarto de hospital, assim como a casa, acaba se fornando um
ambiente restaurador a partir do fratamento e do espaco adequado que envolve
a hospitalizacdo. Assim, a arquitetura pode criar ambientes restauradores e
conftribuir positivamente com a relacdo entre as pessoas € o0 ambiente, e com a
saude mental e fisica do ser humano.

4.4 Humanizagao

Segundo Mezzomo (2002), nas intervencdes em salde, humanizar envolve
considerar as condicoes emocionais, subjetivas e sociais associadas aos aspectos
fisicos, assumindo uma postura ética de respeito e acolhimento a outra pessoa.
Portanto, o termo *humanizacdo” refere-se tanto as questdes relacionais, quanto as
praticas dos profissionais de saude, como também, cao espaco fisico onde o
paciente estd inserido e tem a finalidade de qualificar o ambiente construido
objetivando promover o bem-estar do usudrio, pensando no conforto fisico e
psicoldgico.

Levar a humanizacdo para o ambiente hospitalar € um desafio, j& que ao mesmo
tempo em que é um ambiente cujo objetivo envolve cuidar e curar os pacientes,
também se trata de um local onde as pessoas passam por uma condicdo de
estresse e vulnerabilidade. Desta forma, faz-se necessdrio considerar as
necessidades especificas de cada setor para oferecer a melhor ambiéncia aos
usudrios. No caso da UTIN, os neonatos se encontram em um ambiente com grande
desconforto em decorréncia dos cuidados e manuseios necessarios para o
tratamento, portanto sGo necessdrias estratégias de cuidados aliadas ao ambiente
para que esse desconforto seja minimizado (FILHO; SILVEIRA; SILVA, 2019).

De acordo com a Portaria n® 930 (BRASIL, 2012b), de 10 de maio de 2012, as UTINs
deverdo cumprir alguns requisitos de Humanizacdo como confrole de ruido,
controle de iluminacdo, climatizacdo, iluminacdo natural para novas unidades a
serem construidas, garantia de livre acesso e permanéncia d mde e ao pdi,
garantia de visitas programadas dos familiares e garantia de informacdes da
evolucdo dos pacientes aos familiares.

E necessdrio que se busque a diminuicdo dos estimulos estressores que ocorrem em
um nivel elevado e promovem efeitos negativos no equilibrio do comportamento e
nos fatores fisioldgicos, ganho de peso e organizacdo do ritmo circadiano,
prejudicando o desenvolvimento do RN.

Sendo assim, no que diz respeito ao ambiente, podem ser realizadas estratégias
Ccomo proporcionar um ambiente silencioso, com pouca luminosidade, temperatura
contfrolada, rigido controle asséptico e intervencdes terapéuticas que respeitem o
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momento do sono. Recomenda-se ufilizar interruptores especificos para regulagem
da luminosidade, com ldmpadas apropriadas e iluminacdo individualizada, de
modo que atenda das necessidades do momento de cada RN. Para controlar os
ruidos, que j& s@o excessivos em decorréncia dos equipamentos, € importante
promover hordrios de siléncio, diminuir o tom de voz, utilizar o mobilidrio sem
estfrondo, manusear a incubadora com cuidado e delicadeza e fazer manutencdo
constante dos equipamentos para que ruidos desnecessdrios sejam evitados.

5 ALTERAGOES NAS UNIDADES NEONATAIS COM A PANDEMIA

A pandemia do Covid-19 tem afetado as vidas de pessoas de diferentes faixas
etdrias, inclusive dagueles que conheceram o mundo em meio 4 realidade de
constante distanciamento social e cuidado com a saude. Os impactos do Covid-19
na vida dos neonatos sdo ainda maiores quando eles, por razdes diversas, precisam
ficar internados em UTINs durante esse periodo pandémico, em que as normas de
conduta os afastam ainda mais do contato humano.

Freitas et al. (2020), em estudo publicado pela Revista Brasileira de Enfermagem em
julho de 2020, realizaram revisdo de escopo, analisando 25 publicacdes, incluindo
19 artigos de diversos paises e seis informes e/ou notas técnicas do Ministério da
Saude, do Centers for Disease Confrol and Prevention, da Organizacdo Mundial da
Saude, da Sociedade Brasileira de Enfermeiros Pediatras e da Sociedade Brasileira
de Pediatria. As autoras, por meio da andlise desses textos, identificaram as
principais medidas de prevencdo contra o Covid-19 aplicadas no processo de
parto e cuidados com puérperas e com recém-nascidos em boas condicdes e com
aqueles que precisam de infernamento em UTINs. Devido a falta de padrdo nas
recomendacodes de diferentes instituicdes pelo mundo, foi escolhida para andlise a
publicacdo de Freitas ef al. (2020) por fratar-se de um apanhado de diversas
publicacdes, resumindo opinides distintas.

Sdo considerados suspeitos de infeccdo pelo novo coronavirus os RNs de maes com
histérico de infeccdo pelo virus enfre 14 dias antes do parto até 28 dias apds ou
aqueles diretamente expostos a individuos infectados (FREITAS et al., 2020). Os
neonatos de mdes com confirmacdo ou suspeita de Covid-19 devem ser isolados e
testados para a doenca, a fim de evitar o contdgio.

Para o Ministério da Saude, dentre outras instituicdes, mesmo na situacdo de
suspeita ou confirmacdo da doenca a amamentacdo deve ser mantida, desde
que sejam cumpridos os protocolos e que tanto a mde quanto o recém-nascido
estejam em boas condicdes clinicas. Essa recomendacdo vai de encontro ao
pensamento de muitos pesquisadores, que ndo aconselham o aleitamento materno
na situacdo de risco (FREITAS et al., 2020). A amamentacdo em situacdo de risco
pode ser feita de maneira indireta, com extracdo de leite, seguindo todos os
protocolos de seguranca e higiene. Quanto aos acompanhantes, o0s pais
sinfomdticos ou que tiveram contato com pessoas com sintomas de gripe ndo
devem entrar na UTIN por 14 dias, ou seja, até o fim do periodo de transmissdo do
novo coronavirus (FREITAS et al., 2020).

Sobre a configuracdo do espaco, € indicado por publicacdes analisadas por Freitas
et al. (2020) o distanciamento de, no minimo, um metro entre as incubadoras
também entre bercos (comuns e aquecidos). Dentre as estratégias de prevencdo
durante os cuidados dos neonatos com suspeita ou confirmacdo de Covid-19 estdo
inclusos o uso de EPI, higiene das mdos, limpeza e desinfeccdo do ambiente,
precaucdes de contato, precaugcdes contra goticulas respiratodrias, visitas restritas
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dos pais/familiares, tfroca de EPI descartdveis apds os procedimentos, abrir a janela
para frocar o ar, higienizar as mdos antes e depois da troca de fraldas, usar luva e
descartd-la em local apropriado (FREITAS et al., 2020).

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Como resultado da oficina readlizada, foram produzidos painéis-conceito
apresentando, por meio de imagens, solucdes para os problemas expostos pela
especialista no video de sensibilizacdo quanto ao ambiente da UTIN.

Os resultados expostos nas imagens foram divididos, para fins de andlise, em duas
categorias: solucdes ambientais e comportamentais. A maioria dos alunos expds a
importéncia do dimensionamento do ambiente através de espacos amplos, uma
vez que a enfermeira citou o subdimensionamento do espaco para transitar no
momento de reanimacdo do neonato. Outro ponto foi a questdo da iluminacdo
natural, pois as pessoas que estdo na UTIN perdem a nocdo de tempo pela
auséncia de aberturas e com isso tem-se o uso da luz artificial durante todo o dia.
Logo. o controle, tanto no ambiente como na incubadora, conforme citado pelos
alunos, € outfro fator importante, uma vez que em alguns casos, a luz das
incubadoras € mais forte que o permitido pela normativa e influencia
negativamente no ciclo circadiano do bebé. Apesar de ser considerado um
ambiente hospitalar critico, pode haver janelas fixas para entrada de luz natural, e
para possibilitar a relacdo interior com o exterior com vista para o jardim, por
exemplo. Pesquisas mostram que o paisagismo pode ajudar na reducdo do estresse.

A Ultima sugestdo de cardter ambiental foi a humanizacdo do ambiente, tornando-
o mais ldico com a utilizacdo de paletas de cores nas paredes e no mobilidrio que
possam influenciar positivamente no psicoldgico dos usudrios de UTINs.

Dentre as solucdes comportamentais, foram sugeridas técnicas de musicoterapia e
de uso da rede para os bebés. Outra sugestdo foi o uso, junto aos bebés, de polvos
feitos de ftricd, cujos tentdculos apresentam formato semelhante cao corddo
umbilical, passando a sensacdo calmante de estar dentro do Utero.

Foi apresentado como uma possivel solucdo de cardter sonoro: a implementacdo
de caixas de som que iriam reproduzir gravacoes com as vozes dos familiares para
acalmar os bebés e diminuir a sensacdo de soliddo. Outra ideia potencialmente
redutora do estresse dos pacientes e familiares, foi a prdatica do contato entre a
pele da mde com o bebé, contribuindo para diminuicdo da soliddo e producdo de
hormdnios que favorecem a busca do recém-nascido pela mama.

As solucdes coletadas foram sistematizadas e sGo apresentadas nos Graficos 01 e 02
abaixo:

Grdfico 1 - Solucdes ambientais citadas
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Fonte: As autoras (2021)
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Grdfico 2 - Solugcdes comportamentais citadas
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Fonte: As autoras (2021)

7 CONCLUSOES

Com base na literatura analisada, discutiu-se como as condicdes do ambiente em
UTIN podem afetar a saude fisica e emocional dos pacientes, acompanhantes e
profissionais, assim como os caminhos para criacdo de ambientes restauradores.

A restauracdo em ambientes hospitalares pode acontecer de diversas formas. Ao
humanizar os espacos ou usar elementos que criom maior proximidade com o
ambiente natural é possivel promover a restauracdo e reduzir o estresse.

A expectativa dessa atividade foi trazer sensibilizacdo sobre ambientes estressores,
restauradores e humanizacdo em ambiente hospitalar, por meio de uma oficina
com a proposta de refletir sobre a relacdo pessoa-ambiente em UTIN, na busca de
possibilidades de restauracdo no referido ambiente.

ldentificou-se os fatores estressores com base na referéncia bibliogrdfica e
estratégias para amenizar o estresse vivenciado pelos usudrios através do relato de
uma enfermeira. Os objetivos foram alcancados na medida em que os alunos
compreenderam os conceitos, identificaram as problemdaticas e demonstraram
possiveis solucdes de restauracdo e humanizacdo afravés de imagens
apresentadas no painel conceito. Espera-se que a afividade incentfive novas
pesquisas sobre o tema para que o0s estudos possam ser positivos para o
desenvolvimento de projetos nessa tematica.
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