JNT FACIT BUSINESS AND TECHNOLOGY JOURNAL
ISSN: 2526-4281 - ANO 2026 - MES DE OUTUBRO
Ed. 78. Vol. 2 - Pags. 455-470
DOI:10.5281/zenodo.23742498

Conselho Nacional de Desenvolvimento
Cientifico e Tecnolégico




CUIDADOS PALIATIVOS EM PACIENTES ONCOLOGICOS: REVISAO DE
LITERATURA SOBRE A ATUACAO DA ENFERMAGEME A
ABORDAGEM HUMANIZADA?

PALLIATIVE CARE FOR ONCOLOGY PATIENTS: A LITERATURE
REVIEW ON THE ROLE OF NURSING AND A HUMANIZED APPROACH

Nathaly Lopes BARRETO
Faculdade de Ciéncias do Tocantins (FACIT)
E-mail: nathalybarretol@gmail.com
ORCID: http://orcid.org/0009-0008-3151-3526

Sharllas Wandala Silva ALMEIDA
Faculdade de Ciéncias do Tocantins (FACIT)
E-mail: sharllaswandala123@gmail.com
ORCID: http://orcid.org/0009-0009-7568-2951

Jocirley de OLIVEIRA
Faculdade de Ciéncias do Tocantins (FACIT)
E-mail: oliveiraaraguaina2013@gmail.com
ORCID: http://orcid.org/0009-0008-4126-0091

RESUMO

Os cuidados paliativos constituem abordagem essencial na assisténcia a pessoas com
cancer, pois integram controle de sintomas, apoio psicossocial e espiritual,
comunicacao e suporte familiar com o proposito de preservar conforto, autonomia e
qualidade de vida. Este estudo teve como objetivo analisar a atuacao da enfermagem
nos cuidados paliativos oncolégicos, com énfase no manejo de sintomas e na
abordagem humanizada ao paciente e a familia. Desenvolveu-se pesquisa
bibliografica e documental, de natureza qualitativa, com abordagem descritiva e
exploratéria. Foram examinados livros, artigos cientificos, documentos oficiais,
recomendacdes e diretrizes relacionadas a oncologia, aos cuidados paliativos e a
pratica de enfermagem. O material foi submetido as leituras exploratoria, seletiva e
analitica, seguidas de analise de conteudo organizada por categorias tematicas. Os
resultados evidenciaram que a enfermagem desempenha funcao central na avaliagao
continua da dor e de outros sintomas, na administracdo segura de terapias, na
comunicacao de informacgdes, no acolhimento emocional e na articulagdo da equipe

multiprofissional. Identificou-se, ainda, que a participacao do paciente nas decisdes e
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a orientacdo aos familiares favorecem a continuidade do cuidado e o enfrentamento
da finitude. Concluiu-se que assisténcia paliativa qualificada requer preparo técnico-
cientifico, competéncia comunicacional, trabalho interdisciplinar e educagdo

permanente, garantindo cuidado integral, ético, individualizado e respeitoso.

Palavras-chave: Cuidados paliativos. Enfermagem oncoldgica. Humanizacdo da

assisténcia. Qualidade de vida.

ABSTRACT

Palliative care is an essential approach in the assistance of people with cancer because
it integrates symptom control, psychosocial and spiritual support, communication,
and family support to preserve comfort, autonomy, and quality of life. This study
aimed to analyze nursing practice in oncology palliative care, emphasizing symptom
management and a humanized approach to patients and their families. A
bibliographic and documentary study of a qualitative nature, with a descriptive and
exploratory approach, was conducted. Books, scientific articles, official documents,
recommendations, and guidelines related to oncology, palliative care, and nursing
practice were examined. The material underwent exploratory, selective, and
analytical reading, followed by content analysis organized into thematic categories.
The results showed that nursing plays a central role in the continuous assessment of
pain and other symptoms, safe administration of therapies, communication of
information, emotional support, and coordination of the multidisciplinary team.
Patient participation in decisions and guidance provided to family members were
also found to promote continuity of care and coping with end-of-life issues. It was
concluded that qualified palliative care requires technical and scientific preparation,
communication competence, interdisciplinary teamwork, and continuing education,

thereby ensuring comprehensive, ethical, individualized, and respectful care.

Keywords: Palliative care. Oncology nursing. Humanization of care. Quality of life.

INTRODUCAO

Os cuidados paliativos representam uma abordagem essencial na atencdo a
pacientes oncoldgicos, visando promover qualidade de vida, conforto fisico,
emocional e social, quando a doenca ndo responde a tratamentos curativos. Essa
pratica busca ndo apenas aliviar sintomas, mas também oferecer suporte integral ao

paciente e a familia, considerando suas necessidades e valores individuais.



A oncologia é um campo complexo, marcado pelo impacto emocional intenso,
procedimentos invasivos e tratamentos prolongados, o que torna os pacientes
vulneraveis a sofrimento fisico, psicolégico e social. Nesse contexto, os cuidados
paliativos surgem como estratégia fundamental para garantir dignidade e
humanizacao, mesmo diante da progressdo da doenca.

A atuacao da enfermagem é central nesse processo, pois esses profissionais
tém contato direto e continuo com os pacientes e suas familias. Cabe a enfermagem
monitorar sintomas, administrar terapias, orientar sobre autocuidado e fornecer
suporte emocional, atuando como elo entre a equipe multiprofissional, o paciente e
seus familiares.

A literatura evidencia que, apesar dos avan¢os na oncologia, muitos pacientes
ainda enfrentam lacunas nos cuidados paliativos, como subavaliacdo da dor, auséncia
de acompanhamento psicolégico e descontinuidade no cuidado. Essas falhas
reforcam a importadncia de pesquisas que investiguem praticas efetivas de
enfermagem e estratégias de humanizacao.

Além do cuidado fisico, os pacientes oncoldgicos frequentemente necessitam
de suporte psicoldgico, social e espiritual. A atencdo humanizada considera cada
individuo em sua totalidade, respeitando preferéncias, valores culturais e crengas,
promovendo bem-estar mesmo em situagdes de limitacao funcional ou prognoéstico
desfavoravel.

Os cuidados paliativos também incluem a orientacao e suporte as familias, que
desempenham papel crucial no manejo diario do paciente. A enfermagem atua no
fortalecimento de vinculos familiares, no ensino de cuidados domiciliares e na
preparacdo para processos de luto, contribuindo para reduzir sobrecarga emocional
e promovendo adaptacao frente a doenga.

A revisao de literatura é um instrumento valioso para identificar evidéncias
cientificas sobre a atuacdo da enfermagem em cuidados paliativos oncologicos,
permitindo compreender praticas bem-sucedidas, lacunas assistenciais e estratégias
inovadoras para humanizag¢ao do cuidado.

Diante desse cendrio, este projeto busca analisar, por meio de revisao de
literatura, a atuagdo da enfermagem em pacientes oncolégicos que necessitam de
cuidados paliativos, destacando a importancia da abordagem humanizada, do manejo
integral dos sintomas e do suporte emocional, com o objetivo de fortalecer a pratica

clinica baseada em evidéncias e promover qualidade de vida ao paciente.



METODOLOGIA

O presente estudo caracterizou-se como pesquisa de natureza qualitativa, com
abordagem descritiva e exploratodria, destinada a analisar a atuagdo da enfermagem
nos cuidados paliativos de pacientes oncoldgicos. A abordagem qualitativa
possibilitou compreender praticas relacionadas a humanizacdo, ao manejo de
sintomas, a comunicacdo e ao suporte ao paciente e a familia, considerando os
significados e as multiplas dimensoes envolvidas no processo de cuidado.

Quanto aos procedimentos técnicos, realizou-se pesquisa bibliografica e
documental. A vertente bibliografica reuniu livros, artigos cientificos, dissertacdes e
teses pertinentes a enfermagem, a oncologia e aos cuidados paliativos. Conforme Gil
(2008), a pesquisa bibliografica permite examinar conhecimentos ja produzidos e
construir uma interpretacdo fundamentada do objeto investigado.

A pesquisa documental contemplou publicagées institucionais, normas,
recomendacoes e diretrizes produzidas por 6rgdos nacionais e internacionais, entre
eles o Ministério da Saude, o Instituto Nacional de Cancer e a Organizacao Mundial da
Saude. A articulacdo entre fontes académicas e documentos oficiais favoreceu a
analise tanto das evidéncias cientificas quanto das orientagdes que norteiam a
organizacdo e a qualidade do cuidado paliativo.

O levantamento foi orientado pelos descritores cuidados paliativos,
enfermagem, oncologia, humanizacao do cuidado e manejo de sintomas, combinados
conforme a pertinéncia tematica. Foram considerados materiais em portugués, inglés
ou espanhol, priorizando-se publicacdes dos ultimos dez anos, sem excluir obras
classicas relevantes. Adotaram-se como critérios de inclusao a disponibilidade do
texto completo, a consisténcia da fonte e a relagdo direta com o objetivo do estudo.

Foram excluidos materiais duplicados, textos incompletos e publicagoes sem
relacdo direta com a atuacdo da enfermagem em cuidados paliativos oncologicos.
Apoés a selecdo, realizaram-se leituras exploratoria, seletiva e analitica, visando
reconhecer a contribuicdo de cada fonte, comparar perspectivas e identificar
informacdes relevantes para a compreensdo do problema.

A andlise do material foi conduzida por meio da analise de conteido, com
organizacdo das informacdes em quatro categorias: conceitos e principios dos
cuidados paliativos; manejo de sintomas fisicos e psicolégicos; humanizacao e
comunicacdo terapéutica; e suporte ao paciente e a familia. Essa sistematiza¢do
permitiu identificar convergéncias, complementaridades e lacunas nas publica¢des

examinadas.



Por se tratar de pesquisa bibliografica e documental, ndo houve contato direto
com seres humanos, aplicacdo de questionarios, entrevistas ou coleta de dados em
campo. Dessa forma, ndo foi necessaria submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa.
Mantiveram-se, contudo, os principios de integridade cientifica, com cita¢do
adequada das fontes, respeito aos direitos autorais e fidelidade as informagdes
analisadas.

O percurso metodologico possibilitou uma sintese critica e integrada das
evidéncias e dos documentos selecionados. Embora nao produza dados primarios
nem permita generalizacOes estatisticas, o delineamento preserva sua qualidade
cientifica pela sele¢do criteriosa das fontes, pela andlise sistematica do contetido e
pela articulacdo entre produc¢do académica e orientagdes institucionais, oferecendo

base consistente para responder ao objetivo proposto.

ATUACAO DA ENFERMAGEM EM CUIDADOS PALIATIVOS ONCOLOGICOS:
HUMANIZACAO, MANEJO DE SINTOMAS E QUALIDADE DE VIDA

Cuidados Paliativos em Oncologia: Conceitos, Principios e Objetivos

Os cuidados paliativos em oncologia constituem uma abordagem assistencial
voltada para a promoc¢ao da qualidade de vida de pacientes acometidos por doencas
oncologicas em estagio avancado ou sem possibilidade de cura. Essa modalidade de
cuidado ndo tem como objetivo a cura da doenga, mas sim o controle de sintomas, o
alivio do sofrimento e a oferta de suporte integral ao paciente e a sua familia.

Nesse sentido, os cuidados paliativos representam uma mudanga de
paradigma dentro da assisténcia em saude, deslocando o foco exclusivamente
biomédico para uma perspectiva mais ampla e humanizada. O paciente passa a ser
compreendido em sua integralidade, considerando dimensdes fisicas, emocionais,
sociais e espirituais, o que reforca a necessidade de uma atuagao interdisciplinar.

De acordo com a Organizacdo Mundial da Saude (2020), os cuidados paliativos
devem ser iniciados precocemente, em conjunto com outras terapias que prolongam
a vida, e incluem a identificacao precoce, avaliacdo e tratamento da dor e de outros
problemas fisicos, psicossociais e espirituais.

Os cuidados paliativos consistem em uma abordagem que melhora a
qualidade de vida de pacientes e familiares diante de doengas que ameagam
a continuidade da vida. Eles previnem e aliviam o sofrimento por meio da
identificacdo precoce, avaliacdo correta e tratamento da dor e de outros

problemas fisicos, psicossociais e espirituais (World Health Organization,
2020, p. 1).



Essa perspectiva reforca a importancia de uma assisténcia continua, que nao
se limita ao momento terminal, mas acompanha todo o percurso da doenca,
integrando cuidados curativos e paliativos de forma simultidnea. Dessa forma,
promove-se uma abordagem mais humanizada e integral, que considera as multiplas
dimensoes do sofrimento do paciente. Além disso, favorece a adaptagdo progressiva
do plano terapéutico as necessidades clinicas e emocionais em cada fase da doenga.

Na oncologia, os cuidados paliativos assumem relevancia ainda maior devido
a complexidade dos sintomas apresentados pelos pacientes, como dor intensa, fadiga,
nauseas, alteragdes emocionais e sofrimento existencial. Esses sintomas exigem uma
abordagem interdisciplinar, capaz de articular diferentes saberes e praticas no
manejo do sofrimento. Além disso, a intensidade e a diversidade dessas
manifestacdes reforcam a necessidade de intervencoes individualizadas e continuas.

Outro principio fundamental dos cuidados paliativos é o controle eficaz da dor,
reconhecido como um dos pilares da assisténcia oncoldgica. A dor nao controlada
impacta diretamente a qualidade de vida, interferindo no sono, na mobilidade, no
estado emocional e na interacao social do paciente. Nesse sentido, o manejo adequado
da dor contribui significativamente para a preservacdo da dignidade e do bem-estar
global do individuo.

Os cuidados paliativos valorizam a comunicacgao clara e sensivel entre equipe
de saude, paciente e familia. Essa comunicagdo é essencial para a tomada de decisoes
compartilhadas, respeitando os valores, crengas e desejos do paciente, o que fortalece
o vinculo terapéutico e promove maior seguran¢a no cuidado. Além disso, favorece a
construcdo de confianga mutua, elemento fundamental para a adesdao ao plano
terapéutico.

A abordagem paliativa também reconhece a importancia do suporte familiar,
uma vez que a doenca oncoldgica afeta ndo apenas o paciente, mas todo o nucleo
familiar. O acompanhamento da familia inclui orientacao, acolhimento emocional e
preparacdo para o processo de luto, contribuindo para a reducdo do sofrimento
coletivo. Dessa forma, amplia-se o cuidado para além do paciente, abrangendo
também aqueles que compartilham sua experiéncia de adoecimento.

Segundo Saunders (1991), pioneira dos cuidados paliativos,

O sofrimento humano no contexto da doenga terminal nao é apenas fisico,
mas também emocional, social e espiritual, exigindo uma abordagem
integral do cuidado. Nesse sentido, o cuidado paliativo deve considerar a
totalidade da experiéncia do paciente, respeitando sua individualidade e
suas necessidades subjetivas. Assim, a pratica assistencial deve ser
orientada para o alivio do sofrimento em todas as suas dimensdes,

promovendo dignidade e qualidade de vida (Saunders, 1991, p. 3).



Essa concep¢dao fundamenta a pratica paliativa moderna, que busca
compreender o sofrimento em sua totalidade e ndo apenas como manifestacao
biolégica da doenca. Dessa forma, os cuidados paliativos em oncologia tém como
objetivos principais a promoc¢ao do conforto, o alivio do sofrimento, a melhoria da
qualidade de vida e o suporte ao paciente e sua familia. Trata-se de uma abordagem
ética, humanizada e baseada em evidéncias, que reafirma o compromisso da

enfermagem e da equipe multiprofissional com o cuidado integral e digno.

Manejo de Sintomas Fisicos e Psicoldgicos em Pacientes Oncologicos

O manejo de sintomas em pacientes oncolégicos em cuidados paliativos
constitui uma das dimensdes mais importantes da assisténcia em enfermagem, uma
vez que o cancer em estagio avanc¢ado esta frequentemente associado a sofrimento
fisico e psicolégico intenso. Entre os sintomas mais comuns estdo dor, fadiga,
dispneia, nduseas, anorexia, ansiedade e depressao, os quais impactam diretamente a
qualidade de vida do paciente.

A atuacdo da enfermagem no controle desses sintomas exige avaliacdo
continua, identificacdo precoce das manifestacdes clinicas e implementacdo de
intervencdes baseadas em evidéncias. O cuidado deve ser individualizado,
considerando a evolucao da doencga, a resposta ao tratamento e as particularidades
de cada paciente.

A dor oncoloégica é um dos sintomas mais prevalentes e incapacitantes, sendo
considerada uma experiéncia multidimensional que envolve aspectos fisicos,
emocionais e sociais. Seu manejo adequado é essencial para garantir conforto e
dignidade ao paciente, exigindo o uso combinado de terapias farmacolégicas e nao
farmacoloégicas.

No contexto dos cuidados paliativos, a enfermagem desempenha papel
fundamental na avaliagdo sistematica da dor, utilizando escalas apropriadas e
monitorando a eficicia das interven¢des. Além disso, o enfermeiro atua na
administracdo segura de analgésicos e na orientacdo do paciente e da familia quanto
ao uso correto da medicacgao.

Além da dor, os sintomas gastrointestinais, como nauseas, vomitos e anorexia,
sdo frequentes em pacientes oncolégicos e podem comprometer o estado nutricional
e aresposta ao tratamento. A enfermagem atua na identificacdo desses sintomas e na
implementac¢do de medidas de conforto, como ajustes dietéticos e administracdo de

medicamentos antieméticos.



Os sintomas respiratorios, como dispneia, também sdo comuns em pacientes
com cancer avanc¢ado, especialmente em casos de comprometimento pulmonar. A
atuacdo da enfermagem inclui medidas de posicionamento, oxigenoterapia quando
indicada e técnicas de relaxamento que auxiliam na reducdo da sensagdo de falta de
ar.

No campo psicolégico, a ansiedade e a depressdo sao altamente prevalentes
entre pacientes oncolégicos, sendo desencadeadas pelo impacto do diagnéstico, pelo
medo da morte e pelas limitacdes impostas pela doenga. A enfermagem desempenha
papel essencial no acolhimento emocional e na identificacdo precoce desses
transtornos.

A abordagem do sofrimento psicoldgico exige escuta qualificada, empatia e
fortalecimento do vinculo entre profissional e paciente, permitindo que o individuo
expresse suas angustias e receba suporte adequado. Em muitos casos, a atuacdo
conjunta com psicélogos e psiquiatras é necessaria para um cuidado integral.

Segundo a Organizagdo Mundial da Satde (OMS), o controle adequado dos
sintomas em pacientes com cancer é um componente essencial dos cuidados
paliativos e deve ser iniciado precocemente, visando minimizar o sofrimento e

promover qualidade de vida.

0 manejo adequado dos sintomas em pacientes com doencas ameagadoras
da vida requer avaliacdo continua e abordagem integrada, com foco no
alivio do sofrimento fisico, psicolégico, social e espiritual, sendo
fundamental para a qualidade do cuidado em sadde (World Health
Organization, 2020, p. 1).

Esse entendimento reforca a necessidade de uma pratica assistencial
sistematizada, na qual a enfermagem atua de forma continua na monitorizacao dos
sintomas e na adaptac¢do das intervengoes conforme a evolucao clinica do paciente.
Nesse processo, destaca-se a importancia do registro adequado das informacoes e da
avaliacao constante dos sinais e sintomas apresentados. A atuacdo articulada com a
equipe multiprofissional fortalece a tomada de decisdo clinica e a seguranca do
cuidado.

No ambito da enfermagem paliativa, o manejo de sintomas também inclui
intervencdes ndo farmacoldgicas, como técnicas de relaxamento, massagens
terapéuticas, suporte emocional e adequacdo do ambiente, que contribuem
significativamente para o conforto do paciente. Essas estratégias complementam o
tratamento medicamentoso e favorecem a reducdo da ansiedade e do sofrimento.
Dessa forma, promove-se uma assisténcia mais humanizada e centrada na

experiéncia subjetiva do paciente.



A comunicagdo efetiva com o paciente e sua familia é essencial para
compreender a intensidade dos sintomas e suas repercussdes no cotidiano,
permitindo um cuidado mais humanizado e centrado nas necessidades reais do
individuo. Essa interacdo fortalece o vinculo terapéutico e possibilita o
compartilhamento de decisées de forma mais segura e participativa. Assim, a escuta
qualificada torna-se um instrumento fundamental para a qualificacdo da pratica
assistencial.

Dessa forma, o manejo de sintomas fisicos e psicoldgicos em pacientes
oncoldgicos exige uma atuacdo interdisciplinar e sensivel da enfermagem, baseada
em conhecimento técnico-cientifico e na humanizacdo do cuidado, visando sempre a

promocdo da dignidade e da qualidade de vida.

Humaniza¢ao do Cuidado e Comunicacdo Terapéutica na Enfermagem

Paliativa

A humanizacao do cuidado em enfermagem paliativa constitui um dos pilares
fundamentais da assisténcia a pacientes oncolégicos em cuidados paliativos, pois
busca garantir que o cuidado ultrapasse a dimensao técnica e incorpore aspectos
emocionais, sociais e espirituais. Nesse contexto, o paciente é compreendido em sua
integralidade, sendo respeitado em suas necessidades, valores e dignidade.

A pratica humanizada na enfermagem exige uma postura ética, empatica e
sensivel por parte do profissional, especialmente diante de situagdes de sofrimento
intenso e finitude da vida. O enfermeiro, ao estabelecer uma relagdo de proximidade
com o paciente, contribui para a constru¢do de um ambiente de cuidado mais
acolhedor e menos mecanizado.

A comunicag¢ao terapéutica é um dos principais instrumentos utilizados pela
enfermagem para promover humaniza¢do no cuidado paliativo. Trata-se de um
processo intencional, no qual o profissional utiliza habilidades de escuta, acolhimento
e didlogo para compreender as necessidades do paciente e oferecer suporte
emocional adequado.

Nesse sentido, a comunica¢do ndo se limita a transmissao de informagdes
clinicas, mas envolve também a capacidade de perceber sentimentos, angustias e
expectativas do paciente e de sua familia. A escuta qualificada torna-se essencial para
fortalecer o vinculo terapéutico e promover confianca na relacdo enfermeiro-
paciente. Além disso, essa abordagem favorece uma compreensdao mais ampla das

necessidades individuais, contribuindo para um cuidado mais sensivel e humanizado.



Dessa forma, a comunicacdo se configura como um instrumento terapéutico
fundamental no processo de cuidado em enfermagem.

A enfermagem, ao utilizar a comunicagdo terapéutica, contribui para a reducao
da ansiedade, do medo e da inseguranca frequentemente presentes em pacientes
oncologicos. Esse processo favorece a adesdao ao cuidado e possibilita maior
participacdo do paciente nas decisdes relacionadas ao seu tratamento.

A comunicacao eficaz entre a equipe de enfermagem e a familia é fundamental
para garantir a continuidade do cuidado e o suporte emocional necessario durante
todo o processo da doenga. A familia, quando bem orientada e acolhida, torna-se mais
preparada para lidar com as demandas do cuidado e com o processo de finitude.

A humanizacdo também envolve o respeito a autonomia do paciente,
permitindo que ele participe ativamente das decisdes relacionadas ao seu cuidado.
Essa pratica fortalece a dignidade humana e contribui para a construgdo de um
cuidado mais ético e centrado no individuo.

De acordo com a Organizagdo Mundial da Saude (2020), a comunicagao
adequada é um componente essencial dos cuidados paliativos, sendo indispensavel

para garantir qualidade de vida e reduzir o sofrimento dos pacientes e familiares.

A comunicacio efetiva é um componente central dos cuidados paliativos,
permitindo que pacientes e familiares compreendam sua condigdo,
participem das decisdes sobre o cuidado e recebam apoio adequado diante
das necessidades fisicas, emocionais e espirituais ao longo da trajetéria da
doenca (World Health Organization, 2020, p. 1).

Essa perspectiva reforca que a comunicacao terapéutica ndo deve ser vista
como uma habilidade secunddria, mas como uma competéncia essencial da
enfermagem paliativa, diretamente relacionada a qualidade da assisténcia prestada.

No contexto da pratica profissional, a comunicacdo terapéutica exige
treinamento continuo, sensibilidade e capacidade de lidar com situagdes
emocionalmente complexas, como o sofrimento e a terminalidade. O enfermeiro deve
estar preparado para acolher silenciosamente, ouvir ativamente e responder de
forma empatica as demandas do paciente.

A humanizagdo do cuidado também se expressa em pequenos gestos, como o
toque terapéutico, o respeito ao tempo do paciente, a valorizagdo de sua historia de
vida e a criagdo de um ambiente de cuidado mais confortavel e acolhedor. Esses
elementos contribuem significativamente para o bem-estar emocional do paciente.

Assim, a integracdo entre humanizacdo e comunicagdo terapéutica na

enfermagem paliativa é essencial para garantir um cuidado integral, ético e sensivel,



promovendo ndo apenas o alivio do sofrimento fisico, mas também o suporte

emocional necessario para uma assisténcia verdadeiramente humanizada.

Atuacgio da Enfermagem no Suporte ao Paciente e a Familia em Cuidados

Paliativos

A atuacdo da enfermagem no suporte ao paciente oncolégico em cuidados
paliativos vai além do manejo de sintomas fisicos, abrangendo também o apoio
emocional, social e espiritual ao individuo e sua familia. Nesse contexto, o enfermeiro
assume papel central na promog¢ao de um cuidado integral, continuo e humanizado,
especialmente diante da progressdo da doenca e da proximidade da finitude da vida.

O suporte ao paciente envolve a identificacdo de necessidades especificas, o
monitoramento constante do estado clinico e a implementacao de intervencdes que
promovam conforto e dignidade. A enfermagem atua diretamente na administragao
de medicamentos, no controle da dor e de outros sintomas, bem como na orientagdo
sobre autocuidado e adaptagdo as limitagdes impostas pela doenga.

Além dos aspectos fisicos, o cuidado paliativo exige atencdo as dimensdes
emocionais do paciente, que frequentemente vivencia sentimentos de medo,
ansiedade, tristeza e inseguranca. A enfermagem desempenha papel essencial ao
oferecer escuta qualificada, acolhimento e presenca terapéutica, contribuindo para a
reducdo do sofrimento psicologico.

No contexto da familia, o suporte da enfermagem é igualmente fundamental,
uma vez que o processo de adoecimento impacta diretamente todos os seus membros.
A familia muitas vezes assume o papel de cuidadora principal, necessitando de
orientacdo adequada para lidar com as demandas do cuidado didrio e com as
mudangas decorrentes da evolu¢do da doenca.

A enfermagem atua como mediadora entre a equipe multiprofissional e a
familia, facilitando o acesso a informacao, esclarecendo duvidas e promovendo a
compreensao do quadro clinico. Essa mediacao é essencial para garantir seguranca,
confianca e participagdo ativa da familia no processo de cuidado.

Nesse sentido,

Os cuidados paliativos afirmam a vida e reconhecem o morrer como um
processo natural. Ndo aceleram nem adiam a morte, mas oferecem suporte
para que o paciente viva tdo ativamente quanto possivel até o fim. Integram
os aspectos psicolégicos e espirituais ao cuidado do paciente. Oferecem um
sistema de apoio para ajudar a familia durante a doenga e o luto. Utilizam
uma abordagem multiprofissional para atender as necessidades do
paciente e de sua familia (World Health Organization, 2020, p. 1).



Outro aspecto relevante da atuacdo da enfermagem é o preparo da familia para
o processo de terminalidade e luto. Esse acompanhamento inclui apoio emocional,
orientacdo sobre sinais de agravamento clinico e acolhimento das angustias
relacionadas a perda iminente, contribuindo para uma vivéncia mais humanizada
desse processo.

A continuidade do cuidado também é um elemento importante, sendo a
enfermagem responsavel por garantir que o paciente receba assisténcia adequada em
diferentes niveis de atenc¢do a saude, incluindo ambiente hospitalar, domiciliar ou
instituicoes especializadas em cuidados paliativos.

De acordo com a Organizagcdo Mundial da Saide (2020), o cuidado paliativo
deve incluir suporte ativo ao paciente e a familia, com foco na melhoria da qualidade

de vida ao longo de todo o curso da doenca.

Os cuidados paliativos oferecem suporte ao paciente e a familia diante de
doencas ameacadoras da vida, por meio da prevencdo e alivio do
sofrimento, da identificacdo precoce e do tratamento da dor e de outros
problemas fisicos, psicossociais e espirituais, promovendo qualidade de
vida para ambos ao longo do processo de adoecimento” (World Health
Organization, 2020, p. 1).

Essa diretriz reforca a importancia de uma abordagem ampliada, na qual a
enfermagem desempenha papel essencial na articulacdo do cuidado e na garantia de
suporte integral.

A atuacdo da enfermagem também envolve a promoc¢ao da autonomia do
paciente e da familia, respeitando suas escolhas, valores e crencas. Essa postura
fortalece o vinculo terapéutico e contribui para decisdes compartilhadas mais
conscientes e alinhadas as necessidades reais do paciente.

O enfermeiro deve estar preparado para lidar com situagdes de sofrimento
intenso, tanto do paciente quanto da familia, exigindo habilidades emocionais,
empatia e capacidade de oferecer suporte em momentos criticos. O cuidado
humanizado, nesse contexto, torna-se indispensavel para a qualidade da assisténcia.

Assim, a atuacdo da enfermagem no suporte ao paciente e a familia em
cuidados paliativos configura-se como elemento central para a promog¢do de um
cuidado integral, ético e humanizado, contribuindo significativamente para a
melhoria da qualidade de vida e para o enfrentamento mais digno do processo de

adoecimento e finitude.



ANALISE E DISCUSSAO DA PESQUISA

A andlise das fontes evidenciou que os cuidados paliativos em oncologia
devem ser incorporados conforme as necessidades do paciente, e ndo apenas nos
momentos finais da vida. A Organizacdo Mundial da Saiude (2020) recomenda sua
integracdo precoce ao tratamento de doencas ameacadoras da vida, perspectiva que
amplia as possibilidades de controle do sofrimento e de preservagdao da autonomia.
Esse entendimento supera a associacdo equivocada entre paliacdo e abandono
terapéutico, pois mantém intervengdes proporcionais aos objetivos de cuidado
definidos com o paciente.

Os estudos e documentos examinados convergiram ao reconhecer o
sofrimento oncolégico como experiéncia multidimensional. Dor, fadiga, dispneia,
nauseas e alteragdes nutricionais podem ocorrer simultaneamente a ansiedade,
medo, tristeza, isolamento social e sofrimento espiritual.

A concepcao de dor total proposta por Saunders (1991) contribui para
compreender que respostas exclusivamente medicamentosas sao insuficientes.
Assim, a avaliacdo de enfermagem precisa abranger intensidade, fatores
desencadeantes, repercussoes funcionais e significado atribuido aos sintomas.

No manejo dos sintomas, a enfermagem destacou-se pela observacgado continua,
aplicacdo de escalas, administragdo segura de medicamentos e avaliacdo das
respostas terapéuticas. O controle da dor exige registros precisos, comunicacao de
mudangas clinicas e articulacao com a equipe para ajustar condutas.

Medidas ndo farmacoldgicas, como posicionamento, ambiente confortavel,
técnicas de relaxamento e apoio emocional, complementam a terapéutica e devem ser
individualizadas, sem substituir intervengoes clinicas indicadas.

A analise também revelou que a humanizacao nao se limita a cordialidade, mas
envolve reconhecer o paciente como sujeito de direitos e decisdes. Respeitar
preferéncias, crengas, limites e prioridades permite construir planos terapéuticos
compativeis com sua historia de vida. Nesse sentido, as orientacdes do INCA (Brasil,
2022) e da Organiza¢do Mundial da Saude (2020) sustentam um cuidado integral
voltado a qualidade de vida, no qual conforto e dignidade constituem resultados
assistenciais relevantes.

A comunicacdo terapéutica apresentou-se como competéncia central da
enfermagem paliativa. Informagdes claras e graduais reduzem insegurangas,
favorecem decisdes compartilhadas e permitem ao paciente expressar duvidas e

expectativas.



A contribuicdo de Silva (2012) refor¢ca a comunicacdo como dimensao
relacional do cuidado, que requer escuta ativa, aten¢do a linguagem ndo verbal e
respeito ao siléncio. Comunicar-se adequadamente também significa reconhecer
limites profissionais e solicitar apoio multiprofissional quando necessario.

No suporte familiar, os achados indicaram que orienta¢do e acolhimento
diminuem incertezas diante das mudangas clinicas e das demandas do cuidado
cotidiano. A familia pode participar de maneira mais segura quando compreende
objetivos terapéuticos, uso de medicamentos, medidas de conforto e sinais que
exigem assisténcia. Entretanto, seu envolvimento deve respeitar a vontade do
paciente e considerar a sobrecarga do cuidador, incluindo apoio emocional e
preparacao gradual para o luto.

Outro aspecto recorrente foi a necessidade de continuidade entre hospital,
atencdo ambulatorial e domicilio. A fragmentacdo das informac¢des pode gerar
descontrole de sintomas, procura repetida por servigcos de urgéncia e inseguranca
familiar. A enfermagem contribui para essa transicio mediante plano de cuidados,
registros completos, orientacdo para o autocuidado possivel e comunicagdo entre
equipes. A integracdo dos cuidados paliativos aos servigos de sadde, defendida pela
World Health Organization (2020), depende de fluxos assistenciais definidos e acesso
oportuno.

Portanto, a sintese demonstrou que a qualidade da assisténcia esta vinculada
a capacitagdo técnica, emocional e ética dos profissionais. Lidar com progndstico
desfavoravel, sofrimento e morte pode produzir desgaste e exigir espacos
institucionais de apoio e educagdo permanente. A formagao em avaliacdo de sintomas,
comunicacao dificil, bioética e trabalho interdisciplinar fortalece a seguranca do
cuidado. Portanto, a atuac¢ao qualificada da enfermagem resulta da combinacao entre
competéncia clinica, vinculo terapéutico e condi¢des organizacionais que sustentem

uma pratica verdadeiramente humanizada.

CONSIDERACOES FINAIS

O estudo alcancou o objetivo de analisar a atuacdo da enfermagem nos
cuidados paliativos destinados a pacientes oncolégicos. Constatou-se que esses
profissionais ocupam posi¢do central na avaliagdo e no controle de sintomas, na
administracdo segura de terapias, na comunica¢do, no acolhimento emocional e na
articulagdo com a equipe multiprofissional. Sua presenca continua favorece a

identificacdo precoce de necessidades e a construgao de cuidados individualizados.



A abordagem humanizada requer integrar dimensdes fisicas, psicolégicas,
sociais e espirituais, respeitando autonomia, valores e decisdes do paciente. O apoio
a familia também constitui parte indissocidvel da assisténcia, pois orientacdes claras,
preparag¢do para mudangas clinicas e suporte diante da finitude contribuem para a
continuidade do cuidado e para a redugdo do sofrimento. A palia¢do, portanto, ndo
representa desisténcia, mas cuidado ativo, proporcional e comprometido com
conforto, dignidade e qualidade de vida.

A natureza bibliografica e documental ndo reduz a qualidade nem a relevancia
cientifica da pesquisa. A analise criteriosa de produ¢des académicas e documentos
institucionais permitiu confrontar perspectivas, identificar convergéncias e construir
uma interpretacdo fundamentada sobre a pratica de enfermagem. Como limitagdes, o
estudo depende do alcance das fontes selecionadas, ndo produz dados primarios e
ndo mensura resultados em um servico especifico; ainda assim, oferece subsidios
consistentes para a assisténcia, a formacao e a gestao em satde.

Recomenda-se ampliar a educagdo permanente em manejo de sintomas,
comunicacao terapéutica, bioética e suporte ao luto, além de fortalecer protocolos e
fluxos entre os diferentes niveis de atencao. Pesquisas futuras poderao avaliar
experiéncias locais, barreiras a integra¢do precoce dos cuidados paliativos e efeitos
de intervengdes conduzidas pela enfermagem. O aprimoramento dessas praticas
depende de trabalho interdisciplinar, suporte institucional e compromisso continuo

com uma assisténcia segura, integral, ética e humanizada.
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