INTENSIVOS' |

Um guia para
pacientes e familiares




Introducao

Este manual contém recomendacodes e informacoes
sobre cuidados intensivos. Ele traz como a doenca
pode ser tratada bem como a sua recuperagao.
Nem todos os pacientes irao vivenciar tudo o que
estd relatado aqui, sendo mais frequente naqueles
que permaneceram na UTIl por mais tempo. Lendo
este material, os familiares irao entender melhor o
processo de recuperacao e poderdo tirar suas
duvidas e encontrar algumas respostas que
precisam.

A recuperacao é um processo longo e demorado.
Uma das coisas que mais assusta qguem tem uma
doenca critica é ndo saber o que ird acontecer. Este
manual ndo podera responder todas as suas
perguntas, mas trard as respostas da maioria. Ele
tentara trazer o que pode acontecer e onde vocé
pode encontrar mais informacoes.

Cada secao engloba uma fase diferente do seu
processo de tratamento e recuperagao. Vocé pode
ler este manual por completo ou apenas a segao
que vocé precisa.

Este manual foi produzido pela UTI DF STAR,
geréncia assistencial e equipe multidisciplinar.



Informagoes para familiares,
amigos e visitantes

Um paciente pode estar na Unidade de Terapia Intensiva por
causa de um acidente, doenca grave ou em pds-operatério de
uma cirurgia de grande porte, e seus familiares e amigos
ficardo preocupados com isso.

Ver o paciente pela primeira vez pode ser estressante.
Provavelmente ele estard conectado a um grande nimero
de aparelhos, estara recebendo medicamentos e parecera
diferente do que habilitualmente é.

Os primeiros dias

Seu familiar ou amigo foi admitido na Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) porque seu corpo nao estad funcionanando
adequadamente. Se ele ndo receber essa ajuda especial,
poderd desenvolver sequelas ou até mesmo morrer.

Quando um ente querido é admitido na UTI, € normal que vocé
se sinta desamparado e desesperado para saber tudo o que for
possivel sobre seu quadro clinico e recuperagdo. Entretanto, o
paciente precisa ter tempo para que seu corpo se recupere da
doenca. As vezes, ir4 receber fortes analgésicos ou sedativos
para melhorar este processo. Se vocé tiver perguntas sobre o
gue estéd sendo feito, pergunte para a equipe da UTI. Eles irdo
responder suas duvidas da melhor forma possivel, mas ndo irdo
te dar falsas esperancas. A equipe ficaré feliz em explicar o que
estd sendo feito e te atualizar sobre as possiveis alteragoes.



O que eu posso fazer para ajudar?

Muitos dias podem se passar sem gque haja mudangas
significativas nas condi¢gdes do paciente. Por estar sedado
profundamente, o paciente pode sentir quando é tocado,
mas poderd nao se lembrar disso claramente.

Ajudando o paciente

A equipe pode pedir para que vocé traga alguns itens pessoais do
paciente para ajuda-lo na sua recuperacao, como fotos da familia,
artigos religiosos, o seu perfume favorito ou musica pedileta.

Conversar com os familiares ou amigos pode ajudar. Conversar com
0 paciente sem que ele possa responder pode ser dificil, mas
compartilhar suas experiencias e bons momentos pode ajuda-lo a
sentir-se melhor. Vocé também pode ler um jornal, revista ou livro
para ele.

Mesmo que o paciente esteja consciente, vocé pode ter dificuldade
em se comunicar com ele. Mesmo que ele ndo consiga falar, ele pode
escrever, ou soletrar palavras apontando letras e nimeros, bem
como palavras escritas em um papel.

Auxiliando a equipe hospitalar

Alguns familiares se envolvem mais profundamente no cuidado ao
paciente durante sua recuperacao. Vocé pode auxiliar ajudando na
escovacao de seus dentes, massageando-o ou aplicando hidratantes
em suas maos e pés. Isso ird depender da gravidade do paciente.
Quando isso nao for possivel, mas vocé deseja ajudar, converse com
a equipe do hospital.

Vocé pode ajudar no cuidado intensivo escolhendo algum membro
da familia ou amigo para ser o contato principal. A equipe da UTI
explicard como estd o paciente para esta pessoa que repassara a
informacao aos outros membros da familia. Isso ird poupar o tempo
da equipe e dos familiares.



Diario do paciente

Caso o paciente esteja sedado e respirando com auxilio da
ventilagdo mecanica, os familiares, mais a equipe multidisciplinar,
poder3o criar um diario relatando sobre o quadro clinico e suas
modificacoes.

E comum os pacientes ficarem confusos e ter sua meméria
afetada durante o periodo de internagao na UTI. O diario podera
ajuda-lo a entender o que lhe aconteceu, preenchendo os lapsos
de memdria e, principalmente, ajudando a dar um sentido para o
adoecimento e hospitalizacdo. Ressaltamos que a escrita deve ser
facil, como se vocés estivessem conversando. E claro, escreva
sobre acontecimentos positivos relacionados a internacao,
noticias ou situagdes que o paciente gostaria de saber.

Prevenindo infecg¢ées

Os pacientes criticamente doentes podem ter dificuldades em
combater infecgdes e, por conta de sua gravidade, isso podera
ser muito sério. A equipe de salde fard o possivel para garantir
que o paciente seja protegido. Vocé pode ajudar lavando suas
maos com agua e sabdo ou alcool gel 70% sempre que vocé
estiver proximo e/ou for tocar o paciente. Vocé devera pedir
para que os outros visitantes facam o mesmo.

Ndao permita gue toguem
no seu familiar sem
antes garantir a

higienizacao.




Coisas que vocé pode esperar

Em alguns momentos, a equipe pedird para que vocé se retire
do leito do paciente. Isso acontece quando ha a necessidade
de realizar procedimentos, que podem nao ser confortaveis
para vocé. Isso também da liberdade para que a equipe
execute o seu trabalho.

Tratamento

Se o0 paciente estiver em um ventilador mecéanico, os enfermeiros
precisardo limpar suas vias aéreas regularmente para tirar as
secregoes. Isso é feito colocando um cateter fino por dentro do tubo
para que o muco seja aspirado. E um procedimento um pouco
barulhento e pode causar tosse e um certo desconforto.

Os fluidos dados ao paciente servem para manté-lo hidratado e
podem deixa-lo edemaciado e suado. Isso é normal e ird melhorar
quando o paciente se recuperar.

Muitas maquinas que o paciente utiliza tém alarmes que podem
disparar quando é necessario que a equipe preste atengdo em algo
que acontece, por exemplo, quando é preciso trocar uma medicacao.
Usualmente isso ndo é algo com que vocé deva se preocupar —

a equipe sempre estara proxima para cuidar do paciente.

E importante saber que nenhum dos alarmes pode ser silenciado
e/ou alterados pelos acompanhantes e familiares, pois eles sdo
importantes para chamar atencdo da equipe frente alguma alteracéo
dos sinais de vida.

Comportamento

As vezes, o paciente pode ter mudancas de comportamento. Isso
acontece em virtude de alguns adoecimentos, pelo uso de
medicacdes e até mesmo pelo ambiente. Eles podem ficar agitados
ou sonolentos, confusos, sem saber onde estdo, com medo ou com
ideias de perseguicdo. Alguns pacientes, por exemplo, podem achar



qgue a equipe de salde esta tentando o ferir. Outros também
podem ter alucinacdes (ver coisas que nao existem) e pesadelos
que parecem reais para eles. Isso pode ser extremamente
estressante para vocé e para o paciente, mas tudo isso ird
melhorar e passar.

Por isso, é bastante importante que a familia e amigos proximos
estejam ao lado, que conversem, deem apoio, seguranca e ajudem
na organizagdo do pensamento.

Se vocé estiver insatisfeito com
o cuidado dado ao paciente

A equipe normalmente faz tudo para manter os familiares
informados sobre o tratamento dado e seus motivos. Quando
possivel, eles permitirdo que o paciente e familiares saibam
das opcdes que ha. Se houver algo que vocé ndo entendeu

ou quer saber mais, pergunte. Se vocé estiver insatisfeito
com o cuidado dado ao paciente e vocé achar que nao esta
preparado para lidar com a equipe da UTI, vocé pode entrar
em contato com os canais disponibilizados no folder de
direitos e deveres do paciente e familia.

Cuidando de vocé mesmo

E possivel ajudar o paciente cuidando de si mesmo. Nao se
sinta culpado por ndo estar no hospital 24 horas por dia. Vocé
precisa de um tempo e isso também permitird que o paciente
descanse. O paciente estarad sendo bem cuidado pela equipe
multidicisplinar e vocé serd imediatamente contactado se

for preciso ou se houver alguma mudang¢a em seu estado

de saude.



Seus familiares e amigos irdo se preocupar com vocé e com
O paciente, e irdo querer saber como estdo as coisas. Vocé
deverd entender essas preocupagdes, mas podera ser ruim se
o telefone ndo parar de tocar quando estiver em casa, entre
as visitas ao hospital. Transmitir a informacao por mensagem
de texto ou e-mail para diversas pessoas pode ser mais facil.
Ou, vocé pode falar regularmente com alguém, e esta pessoa
transmitir aos demais.

Vocé pode ndo sentir vontade de comer e pode ter
dificuldade em dormir, mas se alimente regularmente e
descanse sempre que puder. Se vocé se sentir cansado e
doente, ndo serd capaz de cuidar bem do seu familiar.

O horario de visitas é normalmente mais flexivel do que as
demais unidades hospitalares, e a equipe estard apta para lhe
dar mais detalhes.

Se o(a) paciente for
seu(sua) companheiro(a)

Se o paciente for seu(sua) parceiro(a), vocé poderé se sentir
muito sozinho. Aceite a ajuda dos amigos e familiares. Vocé
terd menos tempo para fazer coisas, como compras, e
podera precisar de ajuda com as criangas.

Se vocé nao se sentir a vontade para conversar com seus
familiares sobre suas preocupacdes, vocé pode procurar
ajuda com o nosso grupo focal e a nossa equipe de
psicologia.

Qualquer necessidade de documentacdo, comuniqgue a
equipe para que seja providenciado.



Quando o paciente tem alta da UTI

Vocé receberd prepraro para a sua alta. Serd orientado em
relacdo a continuidade do seu cuidado e quais serédo os
proximos passos.

Ajudando as criancas quando
um familiar esta na UTI

Vocé pode considerar se uma crianca deve visitar seus pais
ou um familiar proximo, em uma UTIL. Na UTIl do DF Star,
visitas de criancas, sdo permitidas, mas para tanto sdo
necessarios a avaliagdo, o preparo e o acompanhamento
da equipe de psicologia.

Antes da visita, é importante explicar
para a crian¢a sobre o adoecimento

e sua gravidade, se for o caso.
Também recomenda-se:

« Tentar manter sua rotina o maximo possivel;

« Comunicar a escola, e a outros grupos importantes, que os pais ou
um familiar da crianca estao sob cuidados intensivos;

* Explicar a situagao sendo honesto. Se vocé ndo souber o gue vai
acontecer, diga algo que ela possa entender e que a faga se sentir
segura, por exemplo, “O papai estd muito doente, mas os médicos
estao fazendo tudo o que podem para ajuda-lo”;

* Encoraja-la a fazer um diario. Isso podera incluir uma breve
descricdo de cada dia e pequenas lembrancas (como fotos). Isso
ajuda a crianca a entender o que estd acontecendo e torna mais
facil para ela falar sobre o que aconteceu em suas vidas durante a
internacao do familiar.




Uma vez que o paciente tem alta da UTI, a crianca podera
ainda necessitar de ajuda para entender o que aconteceu.
Esse pode ser um processo gradual e pode durar muitos
meses. Deixe-as perguntar e pergunte para ela como tem se
sentido. Se a crianca for muito pequena, ela pode achar mais
facil expressar seus sentimentos desenhando sobre o que
aconteceu.

Se o paciente nao sobreviver

Apesar de todos os esforgos da equipe da UTI, algumas

vezes o paciente estd muito doente e pode ndo sobreviver.
Se os médicos suspeitarem de morte encefalica, eles farao
uma série de testes para a confirmagao deste diagndstico.

Se o paciente vier a 6bito, os membros préximos da familia
poderao discutir sobre a doagdo de érgéos. Saber dos
desejos do paciente sobre a doacao de érgaos pode ajudar
na tomada de decisdo pela familia. A maior parte das
familias que aceitam a realizagdo da doacao de érgaos
consideram que algo bom pode acontecer apesar da sua
perda.



Durante sua internag¢ao na UTI

Quando vocé estd criticamente doente, pode ficar dormindo
por longos perfodos por causa de inconsciéncia ou sedacao,
e pode ter dificuldade de se lembrar do que aconteceu.

A mesmo tempo, vocé pode ter sonhos reais, pesadelos

e alucinacoes que podem ser incbmodos.

Vocé pode acreditar que a equipe esta tentando machuca-lo,
por causa dos tratamentos dados para que se sinta melhor.
Essas coisas sdo normais em pessoas criticamente doentes e
podem ser causadas pela doenga ou medicamentos usados no
tratamento. Vocé pode encontrar dificuldade, mas falar sobre
isso com alguém serd fundamental para a sua recuperacao.

Abaixo, algumas informacdes sobre o que acontece na
unidade de terapia intensiva. Isso podera ajuda-lo a entender
algumas lembrancas.

A equipe da unidade
de terapia intensiva (UTI)

H& muitas pessoas que trabalham e ajudam em uma UTI.
Médicos da UTI geralmente séo instensivistas, e temos
também anestesistas qualificados para tratar a sua dor. Assim
como as enfermeiras, vocé também vera fonoaudidlogas,
fisioterapeutas, dentistas, psicélogas, nutricionistas, além

de outros profissionais, todos dedicados e focados

na sua recuperagao.

Vocé verd muitas pessoas, mas se lembrara de poucos
nomes e rostos.



Médicos

Em uma UTI, geralmente hd um coordenador que lidera uma equipe
de médicos. O coordenador e sua equipe normalmente percorrem a
unidade todos os dias para verificar cada paciente e tomar decisoes
sobre seu tratamento e cuidados. Pode haver outra equipe com eles
e vocé pode se lembrar de ser examinado ou deles discutindo o seu
tratamento. Os médicos e sua equipe podem passar algum tempo
com vocé, todos os dias, para ver como vocé estd indo. Eles podem
examina-lo, ouvir seus pulmdes com um estetoscopio e observar
quaisquer feridas que possa ter, a fim de planejar seu tratamento e
cuidados. Médicos especialistas em outras areas também podem
visita-lo. Eles podem ser médicos, cirdrgicos ou ortopédicos que vocé
consultou antes de ser admitido na unidade. Eles cuidarao de vocé
novamente assim que estiver bem o suficiente para ser cuidado em
uma enfermaria geral.

Enfermeiros e/ou técnicos de enfermagem
Na UTI, os enfermeiros cuidam de quatro doentes, no maximo cinco.
O enfermeiro seréd responsavel por prover os cuidados e, nas fases
iniciais, passara a maior parte do tempo ao lado do leito.

Eles trabalham em parceria com outros profissionais, como médicos,
fisioterapeutas, entre outros da equipe, para ter a certeza que o
paciente esta recebendo o tratamento correto, conforme necessita.

A equipe de enfermagem fard aquelas atividades que vocé ndo
conseguira sozinho, por exemplo:

+ Colher exames de sangue;

« Acompanhar a mudanca do tratamento de acordo com os
resultados do seu exame;

» Administrar as medicacdes conforme a orientacdo médica;

+ Observar os valores da sua pressao arterial, a frequéncia cardiaca
e os niveis de oxigénio;

+ Aspirar fluidos e muco de suas vias aéreas usando canulas de
SUCGao;



« Movimentar vocé no leito a cada duas horas para evitar gue se
formem lesdes de pele;

« Escovar seus dentes e hidratar sua boca usando escovas especificas;
+ Dar-lhe banho no leito;
« Trocar suas roupas de cama;

- Colocar as perneiras que vao apertar suas pernas para prevenir
trombose;

 Trocar sua fralda;
« Ofertar a sua dieta;

« Pingar colirios nos seus olhos para ficar mais facil para piscar,
entre outros cuidados.

Fisioterapeutas

Durante a sua estadia na UTI, vocé serd atendido por um
fisioterapeuta. Ele tentard garantir que seus pulmdes continuem
saudaveis, assim como aliviar a sua dor e manter sua capacidade
funcional. Além destes objetivos, a fisioterapia também busca
prevenir a formacao de deformidades, recuperar os movimentos do
corpo e possibilitar maior independéncia ao paciente.

Se vocé estiver entubado (respirando com ajuda de um aparelho) na
UTI, os fisioterapeutas fardo exercicios e para expandir seus pulmaoes,
preservar os musculos da respiracao e conduzir a transicéo para a
respiracédo sem o aparelho. Isso ajuda a reduzir as suas chances de
vocé desenvolver uma infecgdo pulmonar.

Além disso, apds a estabilizacdo do seu quadro clinico, os
fisioterapeutas irdo te ajudar com exercicios para que vocé fique
forte o suficiente para sair do leito. Eles o ajudarao a se levantar
e se movimentar novamente.




Nutricionistas

A internacdo na UTI pode levar a desnutricao pela prépria doenca,
pelo jejum necessario para realizar exames ou procedimentos para
seu diagnodstico e tratamento, e por outras situacoes que dificultam
a alimentacao (ndo sentir fome, dor para mastigar ou engolir, enjoos,
dentre outros).

Para evitar a piora do seu estado nutricional, o nutricionista ird
visita-lo nas primeiras 24 horas da internagao para realizar uma
triagem nutricional, que avaliara se vocé possui risco nutricional ou
nao. Ser3o feitas algumas perguntas sobre a sua historia alimentar e
de peso; alergias, intolerancias, preferéncias e aversdes alimentares;
doencas e comorbidades existentes e tratamento proposto. Dessa
forma, nés poderemos avaliar as suas necessidades nutricionais e
gual é a melhor maneira de vocé se alimentar.

Caso vocé possa se alimentar pela boca, serd prescrita uma dieta
com consisténcia e caracteristicas adequadas para a sua situacao, e
poderao ser utilizados suplementos alimentares (Terapia Nutricional
Via Oral) para complementar e fortificar a sua alimentagao. Se a
alimentacao pela boca nao for recomendada, vocé podera se
alimentar por meio de uma sonda nasoenteral, que é uma sonda que
vai do nariz até o seu estdmago (Terapia Nutricional Enteral) ou, se
vocé ndo puder receber alimentos no estdbmago, podera receber a
nutricao direto na veia (Terapia Nutricional Parenteral).

A equipe de nutrigcdo vai continuar lhe visitando todos os dias, com
objetivo de ajustar a sua alimentagao, acompanhar seu peso e a
aceitacdo da dieta, monitorar sintomas gastrointestinais (enjoos,
vomitos, diarreia, intestino preso) e tirar as duvidas relacionadas ao
tratamento nutricional.

Fonoaudiédlogos

Durante a sua internacao na UTI, vocé receberd visita de um
fonoaudidélogo, com o objetivo de avaliar as funcdes de degluticdo
visando evitar risco de broncoaspiracéao (entrada de comida nos
pulmoes), comunicacao (linguagem, fala e voz) e paralisia facial.




Vocé também
sera avaliado:

+ Caso apresente dificuldade na mastigacao e degluticao;

+ Apds extubacédo (retirada do tubo orotragueal), para indicar
a consisténcia segura para alimentagao;

» No uso de via alternativa de alimentacdo (sondas nasoentéricas,
gastrostomias), o fonoaudidlogo vai avaliar e reabilitar a
degluticdo para que volte a se alimentar de forma segura;

» No uso de traqueostomias (procedimento no qual é realizado
um orificio na garganta e inserido um tubo, conectado em um
ventilador para respiracdo mecanica). O fonoaudiélogo vai auxiliar
caso precise utilizar uma valvula de fonacdo e na retirada da
tragueostomia (decanulagado) em conjunto com equipe
multidisciplinar.

Terapeuta ocupacional

O terapeuta ocupacional, guando solicitado pelos profissionais da
equipe multidisciplinar por meio de parecer médico, atuard como
parte da equipe na unidade de terapia intensiva (UTI). Se, durante o
processo de hospitalizacdo, o paciente apresentar déficit, alteracoes,
limitacoes para a realizagao das tarefas de atividade de vida diaria
(AVD) havendo a necessidade de intervengao do terapeuta
ocupacional, a equipe multiprofissional ird solicitar a avaliacao,

e oferecerd uma reabilitacdo precoce associada ao preparo

de melhores condicdes para alta segura.

O terapeuta ocupacional realiza a avaliagdo dos pacientes
internados, identificando alteracdes da funcado motora fina,

do aspecto sensorial do déficit cognitivo, nas necessidades de
adaptagdes com uso de tecnologia assistivas, prescricdo de orteses e
técnica de conservacao de energia, buscando promover qualidade de
vida investindo na ambientalizacdo, na humanizacao e no cotidiano
da clientela internada no hospital e de suas interfaces

com familia e equipe.




Farmacéutico

O farmacéutico clinico ird acompanha-lo desde sua admissao até o
momento de sua alta hospitalar com o intuito de garantir a vocé a
melhor experiéncia e efetividade do tratamento medicamentoso
prescrito.

Inicialmente, este profissional ird se apresentar a vocé e ao seu
acompanhante para realizar a anamnese farmacéutica e conciliagdo
medicamentosa. Tais agdes sao essenciais para que este profissional
possa, junto aos demais profissionais envolvidos no seu cuidado,
tragar seu plano terapéutico para o periodo em que permanecer
CONOSCO.

E importante que vocé sinalize a este profissional se faz uso ou nao
de medicamentos em domicilio e, caso faca, sinalize os nomes dos
medicamentos, concentracao, modo de tomar, quando foi a Ultima
dose tomada e se os trouxe para o hospital. Além disso, é
importante sinalizar se possui comorbidades prévias, se é alérgico a
algum alimento, medicamento e/ou nutriente.

Apds o primeiro contato, este profissional o acompanhara
analisando diariamente as prescricoes médicas emitidas para vocé e
intervindo, quando necessario, junto ao seu médico para que a
prescricao esteja alinhada e convergente a sua condigao clinica.

Somente apds analise criteriosa deste profissional, € que os
medicamentos prescritos serao cedidos para que a enfermagem
possa administra-los em vocé.

Durante o seu periodo de internacao, o farmacéutico clinico
participarad de rounds multidisciplinares em gque profissionais da
salde discutirdo o seu caso e proporcionardo a vocé um tratamento
seguro e eficaz.

A nossa preocupacao vai além do periodo em que permanecer
conosco! Desde a sua admissao, o seu plano de alta hospitalar j2
comeca a ser pensado e executado com a finalidade de que vocé
tenha adesdo ao tratamento prescrito para que, apos a alta
hospitalar, se sinta seguro e tenha autonomia sobre ele.




Dentistas

N3o se esquega: o sangue que passa ha boca é o mesmo que passa
em todo o nosso corpo. Por esse motivo, um dos nossos grandes
diferenciais é ter uma equipe de Odontologia com profissionais
capacitados e especializados no atendimento hospitalar, pois uma
boca doente, pode levar todo o corpo a ficar doente.

Nas primeiras 48h a /72 horas apds a internagdo,
as bactérias da nossa boca tendem a ficar mais
fortes e perigosas. Isso ocorre por varios fatores,
por exemplo:

+ Sistema imunolégico fragilizado, podendo fazer com que
problemas dentérios antigos agudizem rapidamente;

* Presenca de doengas oportunistas como candidiase e herpes;
+ Uso de medicamentos que promovem toxicidades na boca;

+ Alteracdes na quantidade e na qualidade da saliva, deixando a
boca mais seca e sem os agentes de protecao, o que facilita a
retencao das bactérias.

Isto €, quanto mais focos de inflamacao e de infeccdo vocé tiver

na boca, maior o risco de agravo do quadro em um curto espaco de
tempo. Dessa forma, placas bacterianas, calculos dentéarios (tartaro),
gengivites, secrecdes de vias aéreas aderidas, lesdes na boca, dentes
infectados, dentre outras afecgdes, devem ser tratadas pelo
cirurgido-dentista ainda no hospital sempre que ele indicar.

Por isso, engquanto vocé estiver internado em nossa UTI, um dentista
ird acompanha-lo. E se, em algum momento, vocé precisar respirar
com a ajuda de aparelhos (como um tubo na boca ou na garganta,
por exemplo), 0 acompanhamento do dentista se tornara ainda mais
importante. Afinal, o tubo que passa na boca pode conduzir as
bactérias presentes na saliva contaminada direto para os pulmoes e,
com isso, desenvolver um tipo de pneumonia chamada “pneumonia
associada a ventilagdo mecanica” (PAV) e o dentista pode prevenir
esse quadro.




Toda intervencao odontoldgica é realizada com o consenso da
equipe médica responsavel e da equipe multiprofissional, o que faz
com gue esse trabalho em equipe favorega o restabelecimento da
sua salde e, consequentemente, a diminuicdo do seu periodo de
internacao.

Psicologos

O adoecimento e internagédo na UTI, implica em uma mudanca na
rotina, na dindmica da familia, algumas perdas, dor e vivéncias
estressantes. Tudo isso, gera ansiedade, angUstia, solidao,
desconforto, tristeza, depressao, medos e fantasias. Cabe ao
psicologo permitir a expressao dos sentimentos e emogoes;
minimizar a ansiedade e depressdo; ajuda-lo a buscar recursos
internos para entrentar as dificuldades; fortalecer os vinculos
afetivos; favorecer a comunicacdo e conflanca na equipe e
possibilitar a ressignificacdo da vida e da doenca.

Planejando a sua recuperacao

A equipe pode continuar realizando exames que irédo
auxilia-los a encontrar qualquer probabilidade fisica e ou
psicoldgica.

Se vocé acha que podera ter
problemas durante a sua
recuperacdo, eles podem realizar
mais verificacoes:

« Antes de sair da UTI;

« Antes da alta hospitalar;

 Depois de dois ou trés meses da internagdo na UTL.



Dependendo dos resultados, a equipe da UTI preparara um
plano de recuperacgéo para vocé.

O que estd no plano dependera do
tempo que vocé ficou na UTl e de
suas necessidades, mas também
poderd incluir informacdes como:

+ A diferenca entre os cuidados na terapia intensiva e na
enfermaria;

+ As necessidades fisicas, dietéticas ou médicas que vocé
poderé ter no futuro;

* Quem serd o responavel pelo seu cuidado enquanto estiver
no hospital e qguando receber alta.



Quando vocé receber
alta da UTI

Antes da alta

Quando vocé comecar a se recuperar e Nnado precisard mais
de aparelhos para manter as fungdes normais e monitorar
as condi¢cdes do seu organismo, o fisioterapeuta lhe dara
exercicios para fortalecimento de seus musculos para vocé
voltar a se movimentar de novo. No inicio, vocé estard
enfraquecido e ficard cansado facilmente.

Quando estiver apto para se cuidar sozinho, vocé
possivelmente serd transferido para outra unidade
do hospital que requeira menor carga de cuidados.

A transferéncia para a enfermaria

Esse pode ser um monento dificil para os pacientes e familia
porgue nao haverd mais uma enfermeira para cada quatro
pacientes, como nos estagios iniciais, mas vocé ainda estara
longe de estar totalmente recuperado. Vocé podera ter que
reaprender a fazer pequenas coisas, como andar, comer,
beber e até respirar sozinho. Isso pode ser assutador, mas é
normal, até que se recupere.



Quando vocé for transferido para
uma enfermaria, havera um plano
de cuidados que inclui:

* Um resumo dos cuidados e do tratamento que vocé
recebeu enquanto estava na UTI;

« Um plano para acompanhar e garatir que vocé continue
a sua recuperagao;

« Um plano para tratamento continuo;
* Detalhes das suas necessidades fisicas e psicoldgicas.

A partir desse momento, vocé sera atendido pela equipe da
enfermaria, que estard apta a conversar com a equipe da UT]
se for necessario. No hospital ha o "Outreach Service", no
qual vocé poderd ser visitado pela enfermeira da UTI
enquanto estd na enfermaria para checar o seu progresso.

Os horarios de visita na enfermaria sao tao flexiveis quanto
na UTI e vocé poderd ser incomodado por mais pacientes e
visitantes a sua volta. Seu padrao de sono normal pode ser
mais frequentemente interrompido por conta das atividades
gue sao mais constantes do que na UTI. Isso voltara ao
normal com o passar do tempo. Descanse quando puder.
Vocé podera solicitar um aparelho com musicas com fone
que o ajudara a relaxar e a passar o tempo.



Voltando para casa -
como sera a vida agora?

Deixar o hospital e voltar para casa é o maior passo na sua
recuperacgao e significa atingir uma meta que vocé busca ha
algum tempo. E um passo positivo, mas demandara tempo
e esforco para que vocé volte a vida normal.

O médico ira fazer seu resumo de alta no qual contara
um pouco da sua histdria nas unidades e qual serad seu
tratamento a partir de agora, além de direcionar o
retorno no médico que ird lhe acompanhar.

A equipe multidisciplinar podera fazer as recomendacoes
de alta conforme suas necessidades de cuidados continuos.

Antes de deixar o hospital, seu fisioterapeuta prescrevera
exercicios para ajuda-lo na recuperacao. Se néo, vocé

(ou um parente ou um amigo) podera perguntar a ele sobre
este planejamento.

Quando sair do hospital

Quando estiver bem o suficiente para deixar o hospital,
vocé podera fazer uma avaliagédo de algumas dificuldades
que poderd encontrar ao chegar em casa. Isso inlcui
problemas psicolégicos e emocionais, assim como cuidados
e equipamentos que vocé pode precisar.

A sua equipe de salde devera discutir e concordar com os
objetivos de sua reabilitacado (o que vocé deseja alcancgar



guando estiver melhor), e organizar algumas referéncias e
outros cuidados que vocé precisard quando sair do hospital.

Quando sair do hospital,
vocé deverd receber:

« Uma carta com o resumo do que aconteceu com vocé e
sobre o seu tratamento na UTI (chamado “resumo de alta”);

+ O contato ou indicacdo dos profisisonais que irdo ajuda-lo
na realibilitacao;

+ Se apropriado, uma coépia do seu plano de reabilitacao.

Quando vocé chegar em casa

Vocé ndo terd o mesmo suporte que tinha quando estava

no hospital e isso pode ser dificil para vocé e seus familiares.
E normal, por vezes, se sentir deprimido ou frustrado porque
parece que nao esta se recuperando. Tragar pequenas metas
didrias podera ajuda-lo a se recuperar e mostrar a vocé gque
estd se recuperando. Uma meta pode ser algo simples, como
preparar uma bebida para vocé mesmo, ou caminhar alguns
passos sem precisar descansar. Nao se cobre demais, pois
isso pode retardar ainda mais a sua recuperacao.

Como vocé estava criticamente doente, provavelmente se
sentird cansado e sem energia. Ainda levard algum tempo
até se sentir bem novamente para lidar com a sua vida
cotidiana e alguns meses para voltar com forca total.



Trace metas para ajuda-lo a voltar ao normal, e continue
fazendo os exercicios que seu fisioterapeuta prescreveu.
Nao exagere nos exercicios, pois isso pode acabar
prejudicando a sua recuperacao.

Vocé precisard aumentar gradativamente suas atividades
para recuperar a sua forca, mas certifique-se que ird
conseguir descansar quando precisar. Nos primeiros dias,
precisara fazer as coisas bastante devagar.

Caso tenha feito uma cirurgia, devera seguir as orientacoes
do seu cirurgido. Seu corpo falara se estiver cansado ou
com dor. Se vocé n3o se sentir bem ou cansado,

pare o que esta fazendo e descanse.

O acompanhamento
da sua recuperacao

E importante que retorne ao seu médico dois ou trés meses
apos a alta da UTI. Os encontros serdo para discutir sobre
algum problema fisico, psicolégico ou de qualguer outra
natureza que vocé tenha desde que saiu do hospital.

Se estiver se recuperando mais lentamente do que o
esperado, ele podera orienta-lo sobre o melhor servico
de reabilitacao.



Como a doenca critica
pode afetar o seu corpo

Fraqueza e perda de for¢a

N&o se surpreenda se vocé se sentir cansado e fraco
inicialmente. Seus musculos perderam a forca enquanto
vocé nao estava ativo. Quanto maior o tempo de duracao
da doenca, mais fraqueza muscular. Essa perda muscular
acontece mais rapidamente a pacientes que estavam

em ventilacdo mecéanica.

Vocé também deve ter tido uma perda de peso importante
por causa da perda muscular. Vocé ird recuperar seu peso e
comecgara a se sentir melhor e se exercitar.

Vocé se sentird forte, mas isso levard tempo. A recuperacao
fisica serd percebida dentro de meses (nao em semanas),

e pode levar até 18 meses para que se sinta completamente
bem. Trace metas realistas. Faca um diario que possa ler
guando nao estiver se sentindo bem, e isso podera ajudéa-lo
a perceber os progressos que vocé tem feito.

Mesmo que ndo tenha a recuperagao completa, vocé pode
viver uma vida plena. H& pessoas que ficaram criticamente
doentes por meses e, um ano depois, vocé ndo consegue
imaginar o que eles passaram. Tente se manter positivo,
mesmo se isso significar fazer mudancas

no seu estilo de vida.



Respirag¢ao

Pode ser que vocé tenha precisado de uma tragueostomia.
Esse é um procedimento para a realizagdo de um orificio na
sua garganta para a insercéao de um tubo, que fica conectado
a um ventilador (respirador mecanico). A traqueostomia faz
com gue a respira¢ao seja mais facil e reduz a necessidade
de usar o ventilador. Se o utilizou, vocé deve ter uma cicatriz
no pescog¢o onde o tubo foi inserido. A cicatriz gradualmente
vai desaparecer e se tornar menos clara.

Continue fazendo os exercicios respiratérios que o
fisioterapeuta prescreveu para ganhar forga nos musculos
e reduzir o risco de infeccao.

Sua voz

Se recebeu ajuda para a respiragao, a sua voz possivelmente
mudou. Inicialmente, a sua garganta pode doer e a voz n&o
sair. Tente relaxar a musculatura o maximo que conseguir
enquanto fala, e beba bastante dgua. Vocé deve ter também
marcas no canto da boca, causadas pela fita que se usa para
manter o tubo de respiracao no lugar. Vocé também deve
estar com a boca seca por causa da pouca salivacao.

Sua pele e cabelos

Sua pele pode estar seca e cocando depois da doenca.
Hidrata-la regularmente ajuda a reduzir essa sensacao.

Vocé também pode ter notado mudancgas no seu cabelo e
muitos podem ter caido. Ndo é incomum e pode inclusive



acontecer meses depois da alta do hospital. Ele
normalmente cresce de novo, mas pode nascer mais
cacheado, liso ou fino, ou com uma cor diferente de antes.

Hematomas

Se estava recebendo medicacao na veia ou tinha tubos

em vocé, vocé deve ter hematomas e cicatrizes. Geralmente
estdo nas maos, bracos, pulsos, pescoco, virilha ou em partes
do seu térax. Vocé também pode ter hematomas no seu
abddémen por causa das injecdes para evitar a formacao

de codgulos de sangue.

Mudancas na audicgao,
paladar, tato e olfato

Seus sentidos podem ser afetados por causa da sua estada
na UTI, mas esses efeitos ndo duram por muito tempo.
Sua audicao, visao, paladar, tato e olfato podem ter
mudado, e isso pode ser triste.

Algumas medicacdes que vocé deve ter usado afetam
a audicao. Outros tipos de medicamentos podem deixar
um gosto metalico na boca.

Vocé pode ter se alimentado por um tubo no estémago,
ou por uma solugao nas veias. Quando comecar a comer
normalmente de novo, a comida pode parecer com gosto
mais forte ou diferente. Seu olfato também pode ser
afetado porque é o sentido mais proximo do paladar.

Vocé pode ter dor, olhos secos porque estava sedado por
muito tempo, ou seus olhos podem estar inchados por causa



dos fluidos que vocé estava recebendo para manté-lo
hidratado.

Coisas que tocam a sua pele podem fazé-lo sentir dor

e vocé poderd sentir formigamento em partes do seu corpo.
Isso pode ter sido causado por medicamentos que vocé
recebeu ou pela reacdo do seu corpo a doenca.

Essas mudancas normalmente sdo temporarias e devem
desaparecer com o tempo.

Problemas indo ao banheiro

Enguanto vocé estava na UTI, o médico deve ter colocado
um tubo na sua bexiga. Ele é chamado de sonda urinaria ou
cateter vesical. A sonda drena a urina da bexiga e permite
que a equipe cheque os niveis de fluidos. Quando ela é
retirada, os musculos podem estar fracos e vocé pode
encontrar dificuldade em controlar a sua bexiga.

N&o se preocupe, isso voltard ao normal.

Se tiver problemas para urinar,
vocé poderd ter uma infecgao,
entdo procure um meédico ou um
enfermeiro o mais rapido possivel.
Os sintomas sao:

* N&o ser capaz de urinar por vérias horas;
» Ter a sensacao de queimacao e dor quando urina;

« Sangue na urina.



As vezes, a medicacdo pode mudar a quantidade e a cor da
urina. Isso é capaz de influenciar como vocé costuma ir ao
banheiro. As medicacdes podem ainda alterar o
funcionamento do seu intestino.

Se vocé estiver preocupado com alguma dessas coisas,
converse com um médico.

Fumar

Se vocé fumava antes de ficar doente, agora € o momento
ideal para parar. Se parou de fumar enquanto estava

no hospital, ndo recomece em casa. Se estava criticamente
doente e usando o ventilador mecanico, fumar pode
prejudicar e deixar seus pulmobes ainda mais fracos.



Como ira se sentir depois
de estar na unidade
de terapia intensiva?

Depois de ficar criticamente doente, vocé leva até 18 meses
para a completa recuperacao.

Ficar fraco significa colocar muito esforco em fazer coisas
simples, como se vestir e se movimentar, pode fazé-lo se
sentir lento por um tempo. Vocé pode sentir que perdeu a
sua independéncia se precisar de ajuda das outras pessoas
Nnos primeiros estagios.

Seu humor pode mudar
e vocé pode:

« Se sentir triste e choroso;

« Sempre se sentir cansado;

* Nao conseguir dormir adequadamente;
* Nao se importar com a sua aparéncia;
« Ficar irritado e mal-humorado;

» Se sentir culpado por causar trabalho e preocupacao;



« Esquecer coisas;
« Ndo sentir fome;

* Nao entender o que aconteceu e o quao doente vocé
estava;

- Ficar assustado porque quase morreu;
« Ter medo de ficar doente de novo;

« Sentir medo da recuperacao demorar demais.

Sua familia e amigos irdo ficar felizes de té-lo em casa, mas
eles podem nao entender por que vocé esté triste. Diga a
eles como se sente. Também va consultar o seu médico, que
estard apto a lhe fornecer o tratamento ou aconselhamento
para vocé passar por este momento dificil.

Assim que vocé estiver melhor e recomecar a fazer as coisas,
vocé ird encontrar novos desafios. Eles podem fazer vocé
sentir medo — tente ficar calmo e va devagar, respire fundo.

Depois que deixar a UTI, vocé
poderd experienciar uma série
de sintomas psicolégicos.

Eles podem incluir:

- Sonhos realistas;
« Pesadelos;

« Flashbacks (lembrar subitamente, com detalhes,

uma experiéncia passada);



- Ansiedade;
« Perda de confianca.

As vezes, esses sintomas podem ser desencadeados por um
som, um cheiro ou algo que vocé vé. Eles vao desaparecendo
com o tempo.

Sono

Vocé precisa de um sono regular para manter a sua salde.
Pode levar tempo até que seu sono volte para a rotina. Vocé
pode achar dificil pegar no sono, ou pode acordar durante a
noite. Se tiver problemas com sono, tente beber leite antes
de deitar e evite chas e cafés, pois a cafeina poderd manté-lo
acordado. Ler ou ouvir musica antes de dormir pode ajudar.
Seu médico pode aconselha-lo, mas as coisas irdo voltar ao
normal quando estiver mais forte e ativo.

Entendendo o que
aconteceu com vocé

As pessoas percebem de maneiras diferentes a sua estada na
unidade de terapia intensiva. Para alguns, a experiéncia nao
é pior do que estar em outros setores do hospital. Outros
nao se lembram da internacéo, ou tentam esquecer. Para
outros, ficar muito doente pode ser muito traumatico e pode
levar tempo até se reorganizar.

As fortes drogas e o tratamento afetardao seu corpo e mente.
E comum para pacientes na UTI experienciar alucinacoes,
pesadelos e sonhos que parecem reais e muito assustadores.



As vezes, vocé pode estar acordado, mas ndo sabe onde est3
e 0 que estd acontecendo.

Coisas que podem ajudar a
entender o que aconteceu

Depois de sair do hospital, vocé pode ter dlvidas sobre a sua
estada na UTI. Alguns hospitais oferecem acompanhamento
clinico. Isso geralmente envolve voltar a UTI, encontrar a equipe
gue cuidou de vocé e entender melhor o que aconteceu.

A ideia de voltar pode ser assustadora e pode levar um tempo
até vocé se sentir pronto. Entretanto, isso pode ser muito Util
para ver onde vocé estava e descobrir mais sobre o que

se passou.

Vocé nao ird se lembrar de tudo o que aconteceu na UTI.
Escreva o que conseguir se lembrar, pois isso podera te ajudar
a organizar as idéias. Vocé pode tentar se lembrar de uma coisa
de cada dia, enquanto vocé estava no hospital. Pergunte a sua
familia e amigos sobre o que eles lembram também.

Seus parentes e visitantes podem ter feito um diario enquanto
vocé estava na UTI, para ajudar vocé a entender o que
aconteceu. Vocé pode demorar para querer é-lo, e isso pode
ser muito tocante, mas muitos pacientes que leram os diarios
feitos pelos seus familiares, conseguiram entender melhor o
gue aconteceu.

Se isso ajudar, procure entender o seu laudo médico. A equipe
que ird acompanha-lo na recuperagao podera ajudar nisso,
ou vocé pode perguntar para o seu médico.



Comendo melhor
para se recuperar

Vocé pode ter dificuldade
para comer porque:

* Vocé ndo sente fome;
* Sua boca doéi para comer;
« A comida estd com gosto diferente;

» D6i para engolir.

Tente comegar comendo pequenas porcdes com mais
frequéncia ao longo do dia. Em vez de comer refeicdes
completas, faca refeicdes leves e dois ou trés lanches por
dia. Vocé pode tomar suplementos especificos, como os
que pode ter recebido no hospital, que contém muitas
vitaminas e minerais.

Coma devagar e descanse apds as refeicoes para evitar
-a indigestao.

Se alguns alimentos muito salgados ou doces parecer em
diferentes, é esperado, pois suas papilas gustativas ainda
podem estar voltando ao normal. E comum e em pouco
tempo ird melhorar. Ndo cologue mais sal ou aglcar na
sua comida.



Se vocé gosta de beber 4lcool, converse com seu médico se
é seguro beber enquanto toma medicacdes para ndo sofrer
os efeitos colaterais. Mesmo que seja seguro, ndo beba
demais.

As vezes, tomar antibidticos fortes e esteroides podem levar
ao desenvolvimento de infeccdes, como candidiase oral
(aftas na sua boca), que formam placas espessas e
esbranquigcadas no céu da boca e lingua, fazendo com que
sinta dor ao engolir. Se vocé desenvolver essas lesdes, seu
médico podera facilmente tratéa-las.

Durante a sua recuperacdo,

vocé deve garantir que estd se
hidratando adequadamente.
Cuidado para ndo ficar
desidratado. A desidratacao pode:

+ Ressecar a sua pele;

* Diminuir a produgao de urina, o que pode prejudicar
o funcionamento dos rins;

- Fazer vocé se sentir fraco e cansado.



Beba liquidos regularmente ao longo do dia, assim vocé néo
ficard desidratado. Vocé pode tomar bebidas quentes e agua.

Se precisar de mais suporte ou tiver sintomas preocupantes,
procure o seu médico.

Vocé pode consultar seu médico se:

« Estiver com dificuldade de voltar ao seu peso normal;
« Seus movimentos intestinais ndo voltam ao normal;
* Houver sangue na urina;

 Tiver uma indigestao severa.

Seu médico estard apto
a orientd-lo e prescrever
a melhor dieta.



Agradecimentos

Gostariamos de agradecer a
todos que contribuiram para
este manual, que despenderam
seu tempo e compartilharam
seu conhecimento para que ele
fosse realizado.



Anotacgoes




Anotacgoes




Produzido por UTI DF STAR em parceria
com as equipes multidisciplinares.




