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Resumo

A comunicacao de noticias dificeis em unidades de terapia intensiva neonatal configura-se um processo
complexo e desafiador, que exige sensibilidade, preparo técnico e ética. Este estudo objetivou sintetizar
e analisar criticamente a producao cientifica recente sobre o tema, por meio de revisio integrativa de
literatura. A revisao foi conduzida segundo as diretrizes PRISMA e analisou dez estudos publicados entre
2017 e 2025. Os achados foram organizados em quatro categorias tematicas. Destacaram-se como
obstaculos a comunicacdo lacunas na formacao profissional, a caréncia de protocolos institucionais e o
impacto emocional nos profissionais. Em contrapartida, treinamentos em habilidades comunicacionais
e o uso de protocolos de comunicacdo de noticias dificeis mostraram-se promissores nesse contexto.
A comunicacao de noticias dificeis no ambiente de unidades de terapia intensiva neonatal requer abor-
dagem empatica, individualizada e culturalmente sensivel, a qual impacta no acolhimento, na confianca
e na qualidade do cuidado em momentos de vulnerabilidade extrema.

Palavras-chave: Revelacdo da verdade. Unidades de terapia intensiva neonatal. Medicina.

Resumen

Comunicacion de noticias dificiles en la UCI neonatal: revision integradora

La comunicacion de noticias dificiles en unidades de terapia intensiva neonatal es un proceso complejo
y desafiante, que exige sensibilidad, preparacion técnica y ética. El objetivo de este ensayo fue sintetizar
y analizar criticamente la produccion cientifica reciente sobre el tema, mediante una revision integrativa
de la literatura. La revision se llevo a cabo segun las directrices PRISMA y analizé diez ensayos publi-
cados entre 2017 y 2025. Los resultados se organizaron en cuatro categorias tematicas. Se destacaron
como obstaculos para la comunicacion las lagunas en la formacion profesional, la falta de protocolos
institucionales y el impacto emocional en los profesionales. Por otro lado, la formacion en habilidades
comunicativas y el uso de protocolos de comunicacién de noticias dificiles se mostraron prometedores
en este contexto. La comunicacién de noticias dificiles en el entorno de las unidades de terapia intensiva
neonatal requiere un enfoque empatico, individualizado y culturalmente sensible, que repercute en la
acogida, la confianza y la calidad de la atencién en momentos de extrema vulnerabilidad.

Palabras clave: Revelacion de la verdad. Unidades de cuidado intensivo neonatal. Medicina.

Abstract

Communicating difficult news in neonatal ICU: an integrative review

Communicating difficult news in neonatal intensive care units is a complex and challenging process
that requires sensitivity, technical preparation, and ethics. This study aimed to synthesize and critically
analyze recent scientific production on the topic via an integrative literature review. The review
was conducted according to PRISMA guidelines and analyzed ten studies published between 2017
and 2025. The findings were organized into four thematic categories. Gaps in professional training,
lack of institutional protocols, and the emotional impact on professionals stood out as obstacles
to communication. Nevertheless, training in communication skills and the use of protocols for
communicating difficult news proved promising in this context. Communicating difficult news in the
neonatal intensive care unit environment requires an empathetic, individualized, and culturally sensitive
approach, which impacts reception, trust, and quality of care in moments of extreme vulnerability.
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Comunicagdo de noticias dificeis em UTI neonatal: revisdo integrativa

A comunicacao exerce papel fundamental no cui-
dado em saude, na medida em que favorece o aco-
Ihimento e a adesado ao tratamento 2. Entretanto,
em se tratando de noticias dificeis, suscita varios
desafios aos profissionais, que precisam equilibrar
honestidade e suporte emocional no fornecimento
das informacoes. Isso ocorre porque a comunicacao
de noticias dificeis envolve ruptura de expectativas,
crencas, valores e projetos de vida, o que enseja
uma gama de preocupacoes sobre seu impacto na
saude fisica e mental®.

A comunicacao de noticias dificeis é elemento
central na pratica clinica e extrapola a simples
troca de informacdes verbais, englobando os
gestos, as expressoes e o contexto emocional em
que ocorrem as interacdes sociais*°. Nas unidades
de terapia intensiva neonatal (UTIN), em que o
cenério clinico é marcado por alta complexidade
e vulnerabilidade, o manejo adequado da comuni-
cacdo torna-se ainda mais critico, haja vista que se
trata de aspecto importante que influencia o vin-
culo, a confianca e a tomada de decisbes®.

Comunicacoes dificeis sdo frequentes na rotina
dos profissionais de salde e provocam desafios,
haja vista sua complexidade e o intenso impacto
emocional envolvido, especialmente em UTIN”.
Ademais, a divulgacao de diagnésticos ou prognos-
ticos graves pode provocar desconforto nos fami-
liares devido ao medo do sofrimento e da morte,
que amplifica seu impacto emocional. Portanto,
é fundamental que profissionais que atuam nesse
cenério fornecam informacdes precisas, apro-
priadas e adequadas as caracteristicas culturais,
emocionais e cognitivas dos envolvidos?.

Atualmente, existem varios protocolos de
comunicacdo que contribuem para o aprimo-
ramento de habilidades no manejo de noticias
dificeis **°, mesmo em cenarios clinicos de intenso
sofrimento emocional. Entretanto, em se tratando
de UTIN, existem desafios adicionais, incluindo a
sobrecarga de trabalho, a falta de tempo e espaco
para conversas sensiveis, a caréncia de treina-
mento especifico em comunicac¢ao e o alto impacto
emocional, tanto para profissionais quanto para
familiares envolvidos **. Além disso, mecanismos
de defesa em resposta ao estresse podem susci-
tar reacoes de distanciamento afetivo por parte
dos profissionais, as quais comprometem a con-
fianca, a qualidade do cuidado e, consequente-
mente, a comunicacio 2.

Considerando o contexto apresentado e a rele-
vancia da comunicacdo de noticias dificeis na UTIN,
o estudo teve o objetivo de sintetizar e analisar
criticamente a producio cientifica sobre o tema,
de modo a elucidar os desafios comunicacionais
presentes nesse cenario de cuidado.

Métodos

O estudo foi desenvolvido por meio de revi-
sdo integrativa da literatura, conduzida conforme
as diretrizes do Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)
2020 . O caminho metodoloégico do estudo foi
definido com base na seguinte pergunta: Quais
s3o0 as evidéncias disponiveis na literatura cientifica
sobre a comunicacio de noticias dificeis no con-
texto das unidades de terapia intensiva neonatal?

Foram adotados critérios de inclusdo que con-
templaram artigos originais que abordassem a
comunicacdo de noticias dificeis entre profissio-
nais de salde e familiares no contexto de UTIN,
publicados em portugués, inglés ou espanhol entre
janeiro de 2015 e abril de 2025. Foram excluidas
revisoes da literatura, editoriais, cartas ao editor,
artigos de opinido, dissertacoes, teses, resumos
de eventos cientificos e ensaios nao cientificos,
bem como estudos realizados em unidades pedia-
tricas ou de terapia intensiva adulta e estudos
duplicados.

A busca foi realizada nas bases de dados
PubMed, MEDLINE, Embase, Web of Science,
Cochrane Library e LILACS. Foram utilizados des-
critores do Medical Subject Headings (MeSH) e
dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS),
conjugados pelo operador booleano “and”, con-
forme a seguinte estratégia de busca de dados:
“(Comunicacéo) and (Unidades de Terapia Intensiva
Neonatal) and (Recém-nascido)” para a busca na
base LILACS; e “(Communication) and (Intensive
Care Units, Neonatal) and (Infant, Newborn)” para
a busca nas demais bases de dados.

Os artigos identificados foram importados
para a plataforma Rayyan, quando foi realizada
manualmente pelos autores a exclusdo de arti-
gos duplicados. Posteriormente, a selecio e tria-
gem dos estudos ocorreram em duas etapas,
realizadas por dois revisores independentes e de
forma duplo-cega: a primeira etapa consistiu na

Rev. bioét. 2026; 34: e4051PT  1-11

http://dx.doi.org/10.1590/1983-803420264051PT



Comunicagdo de noticias dificeis em UTI neonatal: revisdo integrativa

triagem por leitura de titulos e resumos (abstracts),
enquanto a segunda etapa envolveu a leitura na
integra dos artigos pré-selecionados, com rigorosa
aplicacido dos critérios de elegibilidade. Nos casos
de divergéncia, um terceiro revisor foi consultado
para decisido consensual.

A extracao dos dados foi realizada de forma
independente, mediante formulario padronizado
que contemplou as seguintes informacoes: titulo,
autoria, ano de publicacdo, pais de realizacao,
desenho metodoldgico, objetivos do estudo, carac-
teristicas dos participantes, principais achados
relacionados a comunicacdo de noticias dificeis,
as conclusoes e as recomendacdes dos estudos no
contexto comunicacional em UTIN.

A sintese dos dados foi realizada de forma qua-
litativa e narrativa, e os resultados foram agrupa-
dos em categorias tematicas, priorizando-se os

seguintes aspectos: implicacdes emocionais; barrei-
ras a comunicacao; formacao prévia e desenvolvi-
mento de habilidades; e aspectos culturais, éticos e
relacionais envolvidos. Dados quantitativos, quando
disponiveis, foram apresentados descritivamente.

Resultados

A busca nas bases de dados resultou em
1.371 artigos. Apds a remocao de 265 duplicatas,
1.106 estudos foram selecionados para avalia-
cao de titulos e resumos, dos quais 1.082 foram
excluidos ap6s a aplicacdo dos critérios de elegi-
bilidade. Os 24 artigos restantes foram lidos na
integra, e a leitura resultou na inclusao final de dez
estudos. O processo de selecio se encontra repre-
sentado no fluxograma PRISMA (Figura 1).

Figura 1. Fluxograma PRISMA da busca, selecao e triagem dos estudos incluidos na revisao.

Estudos identificados nas bases
de dados: n=1.371
(Embase: n=861; Pubmed: n=446;
Lilacs: n=61; Web of Science: n=2;
Cochrane Library: n=1)

|

Estudos selecionados por leitura
de titulo e resumos: n=1.106

|

Estudos selecionados por
leitura na integra: n=24

|

Estudos selecionados por
critérios de elegibilidade: n=10

|

Estudos incluidos na revisao: n=10

Identificacao

Triagem dos Estudos

Incluidos

Estudos removidos
antes da triagem:
estudos duplicados: n=265

Estudos excluidos:
inacesso integral: n=2;
dados insuficientes: n=2;
revisao de literatura: n=1;
inadequacao ao objetivo: n=1;
desfechos de interesse: n=7;
limitacdo metodolégica: n=1

Estudos excluidos: n=1.082
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Os dez artigos incluidos, descritos no Quadro 1,
foram publicados entre 2017 e 2025, com concen-
tracao nos Ultimos cinco anos. A maior parte das
pesquisas foi realizada no Brasil (n=4), seguido por
Estados Unidos da América (n=2), Franca (n=1), Israel
(n=1), Alemanha (n=1) e Canada (n=1). Em relacido
aos desenhos metodologicos, os estudos apresen-
taram diferentes tipos de abordagem, com predo-
minio de estudos qualitativos de carater descritivo
(n=7), seguidos por ensaio randomizado contro-
lado (n=1), transversal (n=1) e quantitativo (n=1).
Quanto aos objetivos dos estudos, observou-se
énfase em investigacdes sobre conhecimento,

habilidades e impactos na comunicacdo de mas
noticias em UTIN, que abordassem n3o sé o ponto
de vista dos profissionais da saude, mas tam-
bém dos pais.

Os principais dados extraidos de cada estudo,
conforme apresentados no Quadro 2, possibilita-
ram analise tematica que resultou na organizacao
dos achados em quatro eixos principais relaciona-
dos ao manejo de comunicacdo de mas noticias
no contexto neonatal: implicacbes emocionais;
barreiras a comunicacao; formacao prévia e desen-
volvimento de habilidades; e aspectos culturais,
éticos e relacionais.

Quadro 1. Descricao por titulo, autoria, ano de publicacao, pais, desenho metodolégico e objetivo de

estudo dos artigos finais incluidos na revisao
Autoria Titulo

Dimensions qualifying for

Desenho
de estudo

Objetivo de estudo

Compreender as dimensodes

Expl ori i
el qualificadoras para a

Cabeca LPF, communication of difficult 2017
Sousa FGM news in neonatal intensive
care unit
Koch CL, :I a:igs::jcéassa:tribufdos
Rosa AB, ST Sl B 2017
. - na pratica assistencial
Bedin SC .
neonatal/pediatrica

BowenR, A simulation based difficult
Lally KM, conversations intervention
Pingitore FR, for neonatal intensive care 2020
Tucker R, unit nurse practitioners:
McGowan EC, a randomized
Lechner BE ¢ controlled trial
Margc:»la L Breaking bad news in a
Zoboli I, . .

. . neonatal intensive care: 2020
el K the parent’s evaluation
Barbosa SMM ¥ 5
Pirrello J, Analysis of communication
Sorin G, Dahan S, and logistic processes 2022
Michel F, Dany L, in neonatal intensive
Tosello B care unit
Camilo BHN, . .

. Comunicacdo de mas
Serafim TC, ..
Salim NR noticias no contexto
Andreato AMO, dos cuidados pallahyos 2022
. neonatal: experiéncia de

Roveri IR, enfermeiros intensivistas
Misko MD*

Brasil qualitativo L L.
e descritivo | COMunicacao de noticias
dificeis na UTIN
Exploratério, Reconhecer significados
Brasil qualitativo atribuidos a comunicacdo
e descritivo  de mas noticias
Avaliar o impacto de oficina
Estados Ensaio simulada em habilidades
Unidos da randomizado de comunicacio de
América controlado conversas dificeis para
enfermeiras neonatais
Transversal Descrever experiéncias de
Brasil prospectivo, pais de recém-nascidos
qualitativo internados em UTIN ao
e descritivo  receber mas noticias
Avaliar as dimensoes
o e processos dindmicos
Qualitativo P .
Franca .. das comunicagdes de
e descritivo . . .
cuidado critico em terapia
intensiva neonatal
Conhecer as experiéncias
. de enfermeiros em
. Qualitativo . ,
Brasil " UTIN em comunicar mas
e descritivo

noticias em cuidados
paliativos neonatais

continua...
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Quadpro 1. Continuacao

Desenho

Objetivo de estudo

Autoria Titulo
Wege M, von
Blapckenburg P Do parents get what they
Maier RF, .
Knoeppel C want during bad news

, . . 2

Grunske A, delivery in NICU?
Seifart C%
Cheng A, Set Up to Fail? Barriers
Molinaro M, impeding resident
Oott M, communication training

Cristancho S,
LaDonna KA#

in neonatal intensive
care units

Serious news

Kukora S, communication between

Krenz C, clinicians and parents

De Vries R, impacts parents’

Spector- experiences, decision-

Bagdady K22 making, and clinical care
for critically ill neonates
Breaking bad news:

Hairm-Eli L comparing the perception

Benbenish’t ] of the role, barriers and

Wruble ACKyV\; .3 experiences of neonatal

intensive care and well-
baby nursery nurses

de estudo

2023 Alemanha Quantitativo
Exploratério,
2023 Canada qualitativo
e descritivo
Estados Exploratério,
2024 Unidos da qualitativo
América e descritivo
2025 Israel SnlEI
transversal

Comparar as experiéncias de
pais sobre comunicacio de
mas noticias, identificando
suas preferéncias

Gerar insights sobre como

o treinamento no local

de trabalho influencia o
desempenho de residentes
em conversas clinicas dificeis

Caracterizar os problemas
de comunicacao
percebidos pelos pais de
neonatos criticos no que
tange a conversas sobre
noticias sérias

Comparar enfermeiros de
UTIN e de bercério quanto
a seu papel, barreiras e
experiéncias em informar
mas noticias

Quadro 2. Descricdo por autoria, caracteristicas dos participantes, principais achados, conclusbes e
recomendacoes dos artigos finais incluidos na revisao

Autoria

Cabeca LPF,
Sousa FGM

Caracteristicas dos
participantes

Maes de recém-nascidos
e profissionais da UTIN

Profissionais

Koch CL, ..

Rosa AB de medicina e

Bedin SC’ 15 enfermagem em uma
UTIN e pediatrica

Bowen R,

Il;?rl:yitKo h:le FR Enfermeiras da UTI

Tucier R ’ neonatal com anos

McGowa’n EC de experiéncia

Lechner BE %

Principais achados

A comunicagao de noticias dificeis
sofre interferéncia do contexto,
familia e estratégias do profissional

A morte emergiu como o principal
significado associado as mas
noticias. Auséncia de utilizacdo
ou reconhecimento de protocolos
especificos para transmissao
dessas informagoes

A comunicagdo de mas noticias

na UTIN pode ser associada a
sensacao de desconforto e incerteza
para o profissional

Conclusio e recomendacoes

A comunicacgao de noticias
dificeis vai além do aspecto
técnico-cientifico e necessita de
olhar humano e compassivo

Ha necessidade de incluir
formacao em comunicacao
nos curriculos da graduacao e
pos-graduagao

Treinamento pratico
contribui para competéncia
comunicacional objetiva

e empatica

continua...
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Quadro 2. Continuacao

Caracteristicas dos

Saeall participantes

Marcola L, Pais de recém-nascido
Zoboli I, com malformagoes
Polastrini RTV, congénitas internados
Barbosa SMM?*  em UTIN

Pirrello J,

Sorin G, Dahan S, Médicos com
Michel F, Dany L, experiéncia em UTIN

Tosello B8

Camilo BHN, Enfermeiros que
Serafim TC, trabalhavam

Salim NR, diretamente na
Andreato AMO,  assisténcia de recém-
Roveri JR, nascidos internados
Misko MD ¥ em UTIN

Wege M, von

Blanckenburg P,

MEI Pais de neonatos graves
Knoeppel C,

Grunske A,

Seifart C2°

Cheng, s eprteion
IBITEIRD (7 envolveram ou

ott M,

observaram conversas
dificeis com residentes
da UTIN

Cristancho S,
LaDonna KA %

Pais que receberam
diagnéstico pré-natal

Principais achados

A comunicacdo adequada inclui
sinceridade, delicadeza e esperanca

As comunicagdes de cuidado critico
envolvem dimensodes parentais,
legais e éticas

A participacdo da enfermagem
é essencial no processo de
comunicagdo de mas noticias,
principalmente no pés-comunicagdo o tema no cuidado paliativo

Comunicagao compassiva,
com o uso de linguagem clara,
aumenta satisfacao

Comunicacio baseada apenas em
fatos pode oprimir

A maneira como as noticias
sérias sdo comunicadas é de
fundamental importancia

Conclusao e recomendacoes

A capacitagao dos profissionais
e o uso de protocolos melhoram
a comunicacao de mas noticias
na UTIN

A inclusao de habilidades de
comunicagao em curriculos
médicos é necessaria

O processo é visto como
desagradavel, logo é necessario
criar espacos de reflexdo sobre

Pais valorizam médicos que
demonstram conhecimento
clinico para informar

mas noticias

Residentes enfrentam multiplas
barreiras para aprender a lidar
com conversas dificeis

Falhas na comunicacao
comprometem a confianca,
afetam decisdes e causam
sofrimento parental prolongado

A maioria dos enfermeiros da

Kukora S, €
Krenz C critico e enfrentaram
De Vrie; R decisGes dificeis
Spector- ’ sobre os objetivos de
Bg dady K2 cuidado do seu filho,
saady antes e durante o

periodo na UTIN
:::E:;Iilslaty J Enfermeiras de UTIN
Wruble Ackw 2 € Percario

UTIN n3o recebe suporte para
comunicar mas noticias, bem como
nao ha, na equipe multiprofissional,
profissionais com capacitacao
especifica nessa competéncia

O processo de comunicagao de
mas noticias ndo é conduzido
de maneira sistematizada e
padronizada, o que resulta em
praticas heterogéneas

Implicagées emocionais

Estudos revelam que comunicar mas noticias
na UTIN tem intenso impacto emocional tanto para
profissionais quanto para familiares. Camilo e cola-
boradores '’ destacam que esse processo é visto
por enfermeiros como desagradavel, complexo
e arduo, tendo como principal desafio a sensa-
cdo de impoténcia por ndo conseguir lidar com a

sobrecarga emocional, especialmente em situa-
cOes de morte neonatal. Apesar das dificuldades,
a participacao da equipe de enfermagem é indis-
pensavel, principalmente na oferta de suporte a
familiares no pés-comunicacao. Além disso, Koch,
Rosa e Bedin** reforcam que as representacoes
socioculturais da morte intensificam a carga simbo-
lica das mas noticias, e que o impacto psicolégico
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associado a esse processo amplifica o desconforto
emocional entre os profissionais.

Por outro lado, a forma como as noticias sdo
comunicadas pode influenciar diretamente a expe-
riéncia dos familiares. Kukora e colaboradores??
destacam que uma comunicacao inadequada pode
ter efeitos deletérios a longo prazo, comprome-
tendo a confianca dos pais na equipe e causando
sofrimento parental prolongado, uma vez que pais
guardam memorias vividas e duradouras derivadas
da forma como receberam noticias dificeis.

Wege e colaboradores? evidenciam que
a percepcdo de empatia dos profissionais e o
conhecimento aprofundado do caso contribuem
diretamente para o acolhimento emocional
dos pais. Contudo, Cheng e colaboradores ! ressal-
tam que as respostas emocionais sdo heterogéneas,
uma vez que ha aqueles que se sentem oprimidos
quando a comunicacao se restringe a apresentacao
objetiva dos fatos, sem a oferta de apoio emocio-
nal. Em contrapartida, outros preferem abordagem
mais direta e factual e interpretam manifestacoes
de empatia como genéricas ou artificiais.

Barreiras a comunicagdo

A auséncia de formacao adequada, de preparo
técnico e de protocolos institucionais foi apontada
como a principal barreira a comunicacao eficaz.
Pirrello e colaboradores 8, ao avaliarem as dimen-
sdes que envolvem as comunicacdes sobre cuidado
critico em UTIN, constataram que ha dificuldade
em adaptar a comunicacdo de mas noticias as
expectativas parentais, em razdo de aspectos
legais, éticos e emocionais.

Haim-Eli, Benbenishty e Wruble? também
demonstraram que o processo de comunicacio
nao ocorre de forma sistematica e uniforme, em
grande parte devido a inexisténcia de protocolos
institucionais. Além disso, a falta de conhecimento
prévio sobre o paciente/familia, preocupacodes
pessoais sobre o nivel de conhecimento clinico e
autoconfianca em manejar mas noticias se somam
a tais barreiras. De forma complementar, Koch,
Rosa e Bedin ** reforcam que muitos profissionais
nao utilizam ou sequer reconhecem a validade de
protocolos para a comunicacdo de noticias dificeis.
Além disso, também descrevem fatores emocio-
nais como barreiras a esse processo.

Cheng e colaboradores?! evidenciam que resi-
dentes de UTIN enfrentam barreiras no apren-
dizado de conversas dificeis, uma vez que a
hierarquia da profissdo, que atribui a responsabili-
dade da comunicacdo ao médico mais experiente,
limita a participacao ativa de residentes e reduz as
oportunidades de aprendizado, o que evidencia
lacunas na formacao pratica em comunicacao.

Formagdo prévia e desenvolvimento
de habilidades

A formacao especifica em comunicacdo de noti-
cias dificeis € uma das necessidades mais enfatiza-
das nos estudos analisados. Haim-Eli, Benbenishty
e Wruble 2 apontam que a caréncia de curriculos
educacionais voltados ao desenvolvimento de
competéncias para a comunicacio de mas noticias
contribui para uma atuacao desarticulada e nem
sempre eficiente entre equipes multiprofissionais
de saude.

Nesse contexto, Koch, Rosa e Bedin ** reforcam
a incorporacao dessa tematica de maneira siste-
matica na graduacdo e poés-graduacio, dado que
uma preparacao adequada impacta diretamente
na comunicacao efetiva. De igual modo, Pirrello e
colaboradores *® e Marcola e colaboradores ¥ evi-
denciam que uma formacao médica estruturada,
com a inclusdo de habilidades comunicacionais,
associada a capacitacio profissional e o uso de
protocolos especificos, mostra-se fundamental
para qualificar a comunicacao entre profissionais
de salde e familiares, especialmente em contextos
sensiveis como a UTIN.

Além disso, Bowen e colaboradores !¢ relatam
que a implementacdo de outros programas de
capacitacdo em comunicacao, como oficinas com
simulacoes praticas, demonstra resultados posi-
tivos ndo sé no que diz respeito a competéncia
técnica, mas também a empatia do profissional em
UTI neonatal, o que evidencia que a pratica simu-
lada contribui de forma expressiva para o preparo
técnico e emocional.

Aspectos culturais, éticos e relacionais

A comunicacao de noticias dificeis no contexto
da UTIN requer nao apenas dominio técnico e habi-
lidades comunicacionais, mas também a compreen-
sao do contexto em que a comunicacao ocorre.
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Cabeca e Sousa'* identificaram que a comunicacdo
se qualifica quando considera tanto o contexto em
que a noticia é transmitida quanto as experiéncias
individuais e as relacoes estabelecidas entre profis-
sionais e familiares, de modo que exige adaptacoes
as crencas, culturas e valores dos interlocutores.

Nessa mesma perspectiva, Camilo e colabora-
dores '’ e Wege e colaboradores? ressaltam que a
comunicacao efetiva comeca no reconhecimento
da subjetividade de cada familia e das singularida-
des de cada recém-nascido. Complementarmente,
Marcola e colaboradores? demonstram que a
maneira como a informacao é transmitida pode
influenciar profundamente a experiéncia de sofri-
mento, de modo que se demanda dos profissionais,
além do conteldo técnico, sensibilidade, cuidado
continuo e atencao a trajetéria de vida das familias,
inclusive ap6s a comunicacao da noticia.

Além disso, elementos culturais exercem
influéncia significativa nesse processo. Kukora e
colaboradores?? apontam que valores culturais
e relacionais influenciam fortemente a forma
como as noticias sdo recebidas e interpretadas,
impactando inclusive a confianca no profissional.
J4 Haim-Eli, Benbenishty e Wruble ® destacam que
barreiras culturais especificas, como tabus associa-
dos a comunicacdo de mas noticias, estabelecem
um bloqueio n3do sé na transmissdo, mas também
na compreensao da informac3o. Logo, o profissio-
nal deve estar atento e ser capaz de promover a
comunicacao de forma acessivel e eficaz.

Discussao

A UTIN configura-se como cenario de vulnerabi-
lidade, onde incerteza e o risco iminente de morte
exigem que a comunicacdo transcenda a mera
troca de informacdes clinicas e se estabeleca como
imperativo ético do cuidado. A andlise da literatura
revela, contudo, tensdo persistente entre a sofis-
ticacido tecnoldgica e a fragilidade das relaces
humanas e evidencia lacunas que comprometem
a ética e a humanizacdo do cuidado.

Um dos achados mais criticos refere-se a assime-
tria de poder e a violacdo da autonomia parental.
A frequente exclusio dos pais dos dialogos clinicos
e a falta de validacdo de sua compreensao suge-
rem a persisténcia de um modelo paternalista, em
que a equipe detém o saber e a decisdo. O uso

excessivo de linguagem técnica e a estratégia de
“suavizar” noticias graves ferem o principio da
veracidade. Em vez de proteger, essa opacidade
gera desconfianca e impede que os pais exer-
¢am um consentimento verdadeiramente livre e
esclarecido, fundamental para a tomada de deci-
sdo compartilhada ?+?®,

Sob a é6tica da dignidade humana, observam-se
sinais de desumanizacao e impessoalidade, como
a nao utilizacdo do nome ou género do bebé pela
equipe. Essa conduta reduz o recém-nascido a
objeto de intervencio e ignora a alteridade da
familia, ampliando o sofrimento psiquico e fragi-
lizando o vinculo de confianca necessario para o
enfrentamento do luto e do adoecimento ?. A lite-
ratura reforca que a comunicacdo empatica nao
é simplesmente desejavel, mas um mecanismo
de ndo maleficéncia, pois a forma como a noti-
cia é transmitida pode ser iatrogénica e agravar o
trauma familiar 142027,

No dmbito da justica e da responsabilidade ins-
titucional, a auséncia de protocolos estruturados e
a heterogeneidade nas condutas comunicacionais
geram inequidade no cuidado. A falta de padroni-
zacao, somada a baixa integracao entre as catego-
rias profissionais (especialmente entre médicos e
enfermeiros), fragmenta a assisténcia e compro-
mete a seguranca do paciente. A adocao de fer-
ramentas comunicacionais e a definicao de fluxos
de noticias dificeis sdo, portanto, medidas éticas
necessarias para garantir a coesao da equipe € a
clareza das informacoes 3%,

Por fim, o sofrimento moral, a inseguranca
e o0 medo da reacdo familiar, relatados tanto por
médicos residentes quanto por enfermeiros expe-
rientes, denunciam falhas na formacdo académica,
que prioriza a técnica em detrimento das com-
peténcias relacionais. A comunicacdo em saude
deve ser encarada como uma “tecnologia leve”
essencial. Investir em educacdo permanente e
suporte emocional para a equipe é, assim, estra-
tégia de cuidado duplo: protege o profissional do
adoecimento e assegura as familias acolhimento
ético, compassivo e humanizado 161921,

Consideracgoées finais

A comunicacdo de noticias dificeis na UTI
neonatal transcende a esfera de procedimento
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técnico; ela constitui o alicerce ético sobre o qual
se constréi a relacdo de cuidado entre equipe,
familia e paciente. Este estudo evidencia que tal
pratica exige mais do que preparo técnico; requer
uma competéncia moral que integre equilibrio
emocional, habilidades comunicativas e profunda
compreensdo da dimensao humana do sofrimento.

A revisdo da literatura aponta que, embora
os profissionais reconhecam a importancia de
uma abordagem empatica, persistem lacunas
significativas na formacao, caracterizadas pela
incipiéncia da escuta ativa e pela baixa persona-
lizacdo da informacdo. Quando a comunicacao
é falha, compromete-se a capacidade dos pais
de compreender o quadro clinico e participar,
de forma livre e esclarecida, das decisoes sobre o
recém-nascido, ferindo-se o principio do consenti-
mento informado.

Dessa forma, a contribuicdo central deste
estudo reside em demonstrar que a humanizacio
do cuidado ndo é um acessoério, mas imperativo
ético. Estratégias como a adocao de protocolos
estruturados e o fortalecimento da equipe mul-
tiprofissional devem ser vistas como ferramentas
para garantir a dignidade da familia e mitigar a vul-
nerabilidade inerente ao contexto da UTIN.

Conclui-se que é urgente ultrapassar o enfoque
puramente assistencialista em favor de um verda-
deiro dialogo ético. Isso demanda investimentos
em formacao desde a graduacao e politicas insti-
tucionais que valorizem a comunicacdo centrada
na familia. Ao exercitar a autocritica e aprimorar
a competéncia relacional, os profissionais nao
apenas melhoram a técnica, mas reafirmam o
compromisso da UTIN com a defesa da vida em
sua plenitude humana e relacional.
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