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Introducdo: A humanizacdo do cuidado em unidades de terapia intensiva (UTI)
€ fundamental para promover o bem-estar e a recuperacao do paciente critico,
especialmente em condigdes como o delirium, frequentemente associado a
internagéo prolongada (INOUYE et al., 2014). Nesse contexto, estratégias ndo
farmacoldgicas tém sido valorizadas no manejo da dor, agitagdo e delirium
(BARR et al., 2013), destacando-se as intervencdes ludicas como ferramentas
terapéuticas que favorecem a dimensao biopsicossocial do cuidado, em
consonancia com o conceito ampliado de saude da World Health Organization.
Objetivos: Relatar a aplicagcdo de uma intervencéao ludica, por meio do uso do
domind, como estratégia de humanizagéo no cuidado a paciente internado em
UTI, visando a reducdo do delirium, a promogdo da calma e ao estimulo
cognitivo e motor. Método: Trata-se de um relato de caso, de natureza
descritiva, realizado com paciente internado em UTI, apresentando quadro de
agitacao e sinais de delirium, conforme critérios clinicos descritos na literatura
(AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2013). Foi introduzida atividade
ludica com jogo de domind, adaptada as condigdes clinicas do paciente,
respeitando seus limites fisicos e cognitivos. A intervengdo foi conduzida



durante o acompanhamento terapéutico, com observagao do comportamento e
resposta do paciente. Resultados: Observou-se melhora no nivel de atencgao,
reducao da agitacdo, maior interagdo com o ambiente e estimulo das fungbes
cognitivas e motoras durante a realizagdo da atividade, corroborando achados
da literatura sobre interveng¢des ndo farmacologicas no delirium (MORANDI et
al., 2008). Consideracgdes finais: Intervengdes ludicas simples e de baixo custo
podem contribuir para a humanizacdo do cuidado em UTI e para a melhora
clinica do paciente critico. Como limitacdo, destaca-se a aplicacdo em unico
caso e auséncia de acompanhamento longitudinal. Sugere-se a realizagao de
estudos com maior numero de pacientes para aprofundamento da tematica.
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