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INTRODUÇÃO: A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) é um ambiente de alta complexidade destinado ao cuidado de pacientes críticos, cuja hospitalização também impacta seus familiares, gerando ansiedade, medo e insegurança. A literatura aponta que a ausência de acolhimento e comunicação eficaz intensifica esse sofrimento e fragiliza o vínculo com a equipe de saúde. Nesse contexto, diretrizes como a Política Nacional de Humanização destacam a inclusão da família como estratégia essencial (1,3). OBJETIVO: Analisar, por meio de revisão narrativa da literatura, a importância da humanização e acolhimento ao familiar do paciente crítico em UTI. MÉTODO: Revisão narrativa realizada entre abril e maio de 2026, nas bases PubMed, BVS e SciELO. Utilizaram-se os descritores “Unidade de Terapia Intensiva”, “acolhimento familiar”, “humanização da assistência” e “enfermagem”, combinados com AND e OR. Incluíram-se artigos completos publicados entre 2020 e 2025, em português, inglês e espanhol. Excluíram-se duplicados e estudos não pertinentes. Foram analisados 16 artigos. RESULTADOS: A literatura demonstra que o acolhimento familiar, associado à comunicação clara, escuta qualificada e suporte emocional, reduz o sofrimento psíquico dos familiares, especialmente ansiedade e insegurança. Evidenciou-se também o fortalecimento do vínculo entre equipe e família, promovendo maior confiança na assistência. A inclusão dos familiares no cuidado contribui para melhor compreensão do quadro clínico, favorece a adesão às orientações e melhora a tomada de decisões compartilhadas. Além disso, práticas humanizadas estão associadas a melhores desfechos, incluindo maior estabilidade emocional dos familiares e impacto positivo indireto na recuperação do paciente crítico (1,2). CONSIDERAÇÕES FINAIS: O acolhimento familiar é essencial para a humanização da assistência em UTI, influenciando o bem-estar dos familiares e a qualidade do cuidado. Contudo, sua implementação ainda é heterogênea, exigindo protocolos e capacitação profissional (3). CONTRIBUIÇÕES PARA A ENFERMAGEM: A enfermagem destaca-se na comunicação terapêutica e no suporte emocional, promovendo assistência integral e humanizada (2).
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