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RESUMO  

Objetivo: investigar a existência da relação entre as necessidades e o apoio social percebidos pelos familiares 
de pacientes em cuidados paliativos na UTI. Método: tratar-se de um estudo quantitativo, de caráter 
transversal. Realizar-se-á a pesquisa com 52 familiares de pacientes que estejam em cuidados paliativos na 
UTI, em um hospital privado referência. Propor-se-ão os seguintes instrumentos para a realização desta 
pesquisa: questionário clínico e sociodemográfico, Escala de Apoio Social e Inventário de Necessidades e 
Estressores de Familiares em Terapia Intensiva. Basear-se-á a análise dos dados nas estatísticas descritiva e 
inferencial. Resultados esperados: esperar-se-á contribuir para o avanço na temática e para o 
desenvolvimento de práticas profissionais que venham ao encontro das demandas desta clientela, para que 
possam ser supridas. Descritores: Família; Cuidados Paliativos; Cuidados Críticos; Hospitalização; Unidade de 
Terapia Intensiva; Apoio Social.  

ABSTRACT  

Objective: to investigate the existence of the relationship between the needs and the social support 
perceived by the relatives of patients in palliative care in the ICU. Method: this is a quantitative, cross-
sectional study. The research will be done with 52 relatives of patients who are in palliative care in the ICU, 
in a private referral hospital. The following instruments will be proposed for this research: clinical and 
sociodemographic questionnaire, Social Support Scale and Inventory of Needs and Stressors of Families in 
Intensive Care. Data analysis will be based on descriptive and inferential statistics. Expected results: it will 
be hoped to contribute to the advancement in the thematic and to the development of professional practices 
that meet the demands of this clientele, so that they can be supplied. Descriptors: Family; Palliative Care; 
Critical Care; Hospitalization; Intensive Care Unit; Social Support. 

RESUMEN  

Objetivo: investigar la existencia de la relación entre las necesidades y el apoyo social percibidos por los 
familiares de pacientes en cuidados paliativos en la UTI. Método: se tratar de un estudio cuantitativo, de 
carácter transversal. Se realizará la investigación con 52 familiares de pacientes que estén en cuidados 
paliativos en la UTI, en un hospital privado referencia. Se propondrán los siguientes instrumentos para la 
realización de esta investigación: cuestionario clínico y sociodemográfico, Escala de Apoyo Social e Inventario 
de Necesidades y Estresores de Familiares en Terapia Intensiva. Se basará el análisis de los datos en las 
estadísticas descriptivas e inferencial. Resultados esperados: se esperará contribuir al avance en la temática 
y al desarrollo de prácticas profesionales que vengan al encuentro de las demandas de esta clientela, para 
que puedan ser suplidas. Descriptores: Familia; Cuidados Paliativos; Cuidados Críticos; Hospitalización; 
Unidades de Cuidados Intensivos; Apoyo Social.  
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Sabe-se que o processo de adoecimento 

pode provocar a fragilidade emocional no 

paciente e na sua família, visto que eles não 

esperam, nem estão preparados, para lidar 

com tal realidade. Pode-se exacerbar essa 

fragilidade frente à necessidade de internação 

hospitalar, principalmente, se esta for na 

Unidade de Terapia Intensiva (UTI), uma vez 

que este ambiente traz um paradoxo no que 

concerne à sua função: para alguns, é um 

local para se morrer, enquanto que, para 

outros, presta a melhor assistência em virtude 

do aparato tecnológico oferecido.1 Pontua-se 

que a permanência de um membro familiar na 

unidade também pode ser interpretada como 

uma ameaça à vida, somada ao 

distanciamento físico entre as partes.2  

Instala-se, quando um membro da família 

adoece e é internado, uma crise marcada pela 

doença grave e isto pode gerar uma 

desorganização das relações entre esses 

membros, como, também, um desequilíbrio 

nos papéis ocupados por cada um. Entende-se, 

neste contexto, que a família também 

necessita de apoio no enfrentamento e 

adaptação à nova fase da vida, como, 

também, à busca para manter o equilíbrio ou 

recuperar o que foi perdido com a crise.3-5  

Verifica-se que, quando a pessoa recebe o 

diagnóstico de doença fora de possibilidade de 

cura, a família sofre junto a ela, vivenciando 

o impacto emocional com temores frente à 

nova condição de vida.6 Observam-se 

diferentes reações, diante disso, entre os 

grupos familiares, gerando-se a necessidade 

de compreender as mesmas para um melhor 

cuidado. Aponta-se, nesse sentido, quando se 

trata de pacientes em situação de cuidados 

paliativos (CP) ou em um contexto no qual a 

perspectiva de recuperação é muito pequena, 

que o cuidado assume uma importância 

imprescindível visto que os familiares têm 

necessidades específicas e apresentam níveis 

elevados de estresse, distúrbios do humor e 

ansiedade, além de sentimentos de 

impotência e incerteza frente ao 

desconhecido, durante o acompanhamento ao 

membro familiar internado na UTI.7-8 

Definem-se os CP’s como ações que visam a 

amenizar sintomas desagradáveis, provocados 

por uma doença ou por um tratamento. Sabe-

se que, segundo a Organização Mundial de 

Saúde, CP’s são cuidados ativos e totais aos 

pacientes, mediante a abordagem 

multiprofissional, quando a doença não 

responde às terapêuticas curativas e quando o 

controle da dor e dos sintomas psicológicos, 

sociais e espirituais é prioridade. Objetiva-se, 

por esse tipo de assistência, melhorar a 

qualidade de vida dos pacientes, abrangendo 

o cuidado à família.9 

Envolvem-se, no cuidar, atos humanos no 

processo de assistir o indivíduo, a família e a 

comunidade, englobando tanto valores 

humanitários, quanto científicos;10 dessa 

forma, os CP’s ampliam a perspectiva de 

cuidado, de maneira contínua e específica, 

com foco no controle da dor e compreendendo 

os diversos aspectos biopsicossocioespirituais 

do paciente e da sua família.6,11 

Pontua-se, com relação ao contexto 

hospitalar, que os CP’s podem ocorrer nos 

diversos setores onde o paciente estiver 

internado, como na UTI, local onde se faz 

relevante proporcionar uma atenção 

específica e continuada ao paciente e à sua 

família.11-2 Propõe-se, por alguns autores, que 

os CP possam ser utilizados, inclusive, como 

forma de assistência concomitante aos 

curativos, com foco na prevenção e 

tratamento do sofrimento do paciente e seus 

familiares.13-5 

Devem-se considerar, visando à promoção 

da qualidade de vida dos envolvidos, as suas 

necessidades.16 Percebe-se que, entre as 

demandas evidenciadas, a informação surge 

como um dos aspectos prioritários nas 

necessidades dos familiares.17-8 Elencam-se 

outras necessidades avaliadas como 

importantes para a família em UTI, como o 

suporte, o conforto, a segurança e a 

proximidade, evidenciadas em estudos nos 

quais se fez o uso de um instrumento 

avaliativo no levantamento.19-21 

Compreende-se que, no percurso 

vivenciado pela família com um membro em 

CP, o apoio social pode ajudar no 

enfrentamento do estresse causado pela 

experiência, de modo que os envolvidos se 

sintam amparados e tenham as suas demandas 

atendidas.22 Torna-se necessário, 

considerando o exposto, entender os aspectos 

relacionados às necessidades e ao apoio social 

percebidos pelos familiares de pacientes em 

CP na UTI. 

 

• Investigar a existência da relação entre as 

necessidades e o apoio social percebidos pelos 

familiares de pacientes em cuidados paliativos 

na UTI.  

 

Tratar-se-á de um estudo quantitativo, de 

caráter transversal, do tipo survey, o qual 

objetiva o levantamento de dados sobre um 

determinado fenômeno em uma amostra 

OBJETIVO 

MÉTODO 

INTRODUÇÃO 
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específica. Desenvolver-se-á a pesquisa na UTI 

do hospital Casa de Saúde São Lucas, 

instituição privada localizada no município de 

Natal, Rio Grande do Norte. 

Compor-se-á a amostra por conveniência, 

sendo participantes 52 familiares de pacientes 

internados na UTI que estejam em cuidados 

paliativos. Definiu-se o número de 

participantes a partir do cálculo específico 

para a construção deste grupo amostral, 

realizado com base no levantamento da 

quantidade de pacientes internados na UTI, 

nos últimos dois anos, neste mesmo hospital. 

Exigir-se-á que, pelo menos, um familiar 

destes pacientes frequente a UTI para 

acompanhar o quadro clínico dos internados. 

Submeteu-se e aprovou-se o projeto pelo 

Comitê de Ética em Pesquisas da Universidade 

Federal do Rio Grande do Norte (UFRN) sob o 

número 1.618.239, CAAE: 

56191216.5.0000.5537, seguindo, portanto, 

todos os procedimentos recomendados para 

estudos envolvendo seres humanos, em 

conformidade com as Resoluções n°466/12 e 

n°510/16 do Conselho Nacional de Saúde.  

Assegurar-se-á que a participação dos 

familiares ocorra voluntariamente, mediante a 

assinatura do Termo de Consentimento Livre e 

Esclarecido. Apresentar-se-á, inicialmente, a 

pesquisa aos familiares dos pacientes em CP 

no momento em que os mesmos estão no local 

de coleta. Realizar-se-ão o convite para 

participar e a coleta de dados na UTI, antes 

ou após o horário de visitas. 

Utilizar-se-ão os instrumentos propostos 

para a realização desta pesquisa, traduzidos e 

validados para a realidade brasileira e que 

possibilitam avaliar os aspectos referidos nos 

objetivos deste estudo: questionário 

sociodemográfico e clínico, Inventário de 

Necessidades e Estressores de Familiares de 

Terapia Intensiva e Escala de Apoio Social. 

Objetiva-se, pelo questionário clínico 

sociodemográfico, obter informações 

sociodemográficas, psicossociais e de saúde. 

Tratar-se-á de um roteiro de entrevista 

semiestruturada elaborada para este estudo.     

Aponta-se que o Inventário de Necessidades 

e Estressores de Familiares de Terapia 

Intensiva (INEFTI) é um instrumento derivado 

do Critical Care Family Needs Inventory, 

adaptado e validado para a cultura brasileira, 

que avalia a importância das necessidades dos 

familiares de pacientes em UTI e a satisfação 

com o atendimento nesta unidade. Compõe-se 

a versão disponível em português por 43 itens 

tipo Likert e abordam-se as necessidades 

relacionadas a cinco dimensões: informação, 

segurança, proximidade, suporte e conforto.23   

Averigua-se, com a Escala de Apoio Social 

(EAS), a frequência com que o indivíduo 

percebe que pode contar com pessoas que o 

apoiem em situações diversas. Constitui-se a 

escala por 19 itens, contendo, cada um, cinco 

alternativas que variam de um a cinco pontos, 

divididos em cinco dimensões de apoio: 

material, afetiva, emocional, informação e 

interação social.24 

Basear-se-á a análise dos dados nas 

estatísticas descritiva e inferencial. Tabular-

se-ão os dados em uma planilha (Microsoft 

Excel) para, na sequência, serem analisados 

com o auxílio de um software de processador 

de dados para ciências sociais, o Statistical 

Package for the Social Sciences (SPSS). 

Utilizar-se-ão como critérios de inclusão 

deste estudo: familiares de pacientes em CP 

que estejam internados em prazo mínimo de 

24 horas na UTI; com idade entre 19 e 59 

anos, sendo considerada a população adulta 

de acordo com a Organização Mundial de 

Saúde; que deverão aceitar participar da 

pesquisa, mediante a assinatura do Termo de 

Consentimento Livre e Esclarecido. 

Selecionar-se-ão, como critério de exclusão, 

os familiares idosos a partir de 60 anos, em 

função das peculiaridades cognitivas deste 

período do desenvolvimento.25 

 

Buscar-se-á, por esta pesquisa, dar 

visibilidade ao tema, visto que as 

necessidades dos familiares de pacientes em 

CP na UTI não podem ser ignoradas, tendo em 

vista que o cuidado deve promover a 

integralidade da assistência ao paciente e sua 

família, dentro do modelo biopsicossocial para 

compreender a saúde, além da relevância em 

se obter informações acerca do apoio social 

percebido pela família, o que pode influenciar 

o enfrentamento da realidade crítica em 

questão.  

Espera-se que os dados provenientes desta 

pesquisa possam ser relevantes, também, para 

o conhecimento científico e acadêmico, visto 

que, cada vez mais, as pessoas doentes estão 

sendo encaminhadas às UTI’s na busca pela 

promoção de uma melhor assistência, sendo o 

local que vem recebendo, também, pacientes 

em CP e, consequentemente, a sua família, 

com toda a subjetividade envolvida no 

processo de internação. Faz-se necessário o 

desenvolvimento de práticas profissionais que 

venham ao encontro das demandas desta 

clientela, para que possam ser supridas. 

 

 

RESULTADOS ESPERADOS 
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