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Resumo:

Diante dos dados obtidos sobre a situacdo do cancer no Brasil, vivencia-se uma
demanda alta sobre a exigéncia e necessidade de profissionais de Enfermagem com
habilidade de relacional e afetiva na assisténcia prestada, ou seja, habilidades em
prestar assisténcia de enfermagem humanizada. Justificou-se o trabalho com a
intencdo de oferecer mais um referencial teérico bibliografico visando compartilhar
conhecimento com a sociedade e com os académicos que pretendam atuar na
enfermagem com atendimento humanizado aos pacientes oncolégicos no ambito
hospitalar. O problema da pesquisa surgiu quando se fez necessério indagar por que
€ importante a assisténcia de enfermagem humanizada com pacientes oncoldgicos?
O objetivo foi identificar a importancia da enfermagem no atendimento humanizado
aos pacientes oncologicos na unidade hospitalar. Trata-se de uma reviséo
bibliografica, na qual foi realizada por meio de pesquisa de artigos em periddicos
nacionais, indexados e especializados na area de saude como a Biblioteca Virtual em
Saude (BVS), e Scientific Electronic Library Online (SCIELO). Resultados e discusséo
compreenderam que a humanizagdo na oncologia visa proporcionar o alivio dos
sentimentos de medo, dor, negacao, revolta, perda, frustracdo, davidas, dores fisicas
e psicossomaticas, prestar assisténcia de forma clara, objetiva, direta, mas com
empatia. Conclui-se: a percepcao do enfermeiro diante do cancer é fundamental para
exercer a humanizacdo nesse momento de tantas expectativas do doente e seus
familiares. Somente com dedicacdo, empatia, afeto, carinho, sensibilidade sera
possivel destacar e identificar a importancia da Enfermagem no Atendimento
Humanizado aos Pacientes oncoldgicos no ambito hospitalar.

Palavras-chave: Cancer; Enfermagem; Humanizag&o; Oncologia.

1 INTRODUCAO

Ao longo das décadas o hospital tornou-se uma organizacdo carregada de

norma e rotinas inflexiveis, principalmente pela sua forma hierarquizada e
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controladora de atuar, fazendo com que aspectos importantes como a subjetividade
relacionada as praticas assistenciais fossem completamente ignoradas, tornando a
instituicdo de saude um local onde os pacientes eram vistos como objetos de
intervencdes e de forma desrespeitosa. (COSTA; FILHO; VIEIRA, 2018).

A pessoa que se encontra na condicdo de hospitalizado por muitas vezes
vivéncia situacdes de desconforto, onde os principais motivos estédo relacionados a
alteracao no estilo de vida e no bem-estar psicolégico, sendo que esse problema ainda
pode ser pode ser potencializado quando ha algum tipo de comprometimento da
imagem corporal e negacéo quanto ao seu estado de saide. (CASATE; CORREA,
2018).

No mundo é a segunda causa de mortalidade e quinta no Brasil, estimativas
realizadas pelo INCA indicam que entre os anos de 2014 e 2015 surgirdo em torno de
570 mil novos casos. No Brasil o cancer foi classificado como uma das prioridades em
saude, devido ao aumento significativo nos casos diagnosticados. (COSTA; SILVA;
LIMA, 2018). A oncologia € uma é&rea estressante, pois os profissionais tém contato
direto com situagdes de morte, conflito familiar, cuidados intensivos e em alguns casos
com os cuidados paliativos. Os profissionais que atuam na oncologia além do
conhecimento técnico — cientifico precisam ser capacitados para lidar com a perda,
sentimento de dor, frustracdo, negacéo e revolta tanto do paciente quanto de seus
familiares. (SOARES; REIS; SOARES, 2018).

O céancer além de afetar o paciente, envolve também as pessoas que convivem
diretamente com ele. Eles contam com o apoio e suporte de toda equipe envolvida no
atendimento, principalmente da equipe de enfermagem, uma vez que nado estido
acostumados a lidar com o sofrimento do outro. Tal situacdo ainda pode ser piorada
qguando a instituicdo de saude nao é flexivel quanto a sua rotina. (COSTA; FILHO;
VIEIRA, 2018).

Diante desses problemas, no ano de 2018 o Ministério da Saude (MS)
implantou a Politica Nacional da Humanizacdo (PNH) ou comumente chamada de
HumanizaSUS, cujo objetivo foi reduzir a sobrecarga de processos relacionados aos
usuarios do Sistema Publico de Saude (SUS) de forma individualizada e coletiva, por
meio de mudancas sobre a forma de gerir e cuidar. (SOARES; REIS; SOARES, 2018).



Percebe-se sobre a importancia de criar mecanismos que visam a efetivacéo
de uma assisténcia humanizada e que permitam atender as necessidades dos
usuarios de forma integral e que possa reduzir ou até mesmo acabar com os efeitos
negativos gerados pela hospitalizacdo. (VIDERES et al., 2018). A literatura demonstra
gue o cuidado humanizado € uma ac¢ao muito positiva pelo fato de envolver afinidade
entre as relacdes, empatia e proporciona bem-estar.

O cuidado ao paciente € centralizado pela equipe de enfermagem, os hospitais
contam 24 horas por dia com a assisténcia prestada ao paciente através da
enfermagem. Esse contato diario tende a facilita o vinculo da relacdo entre a equipe
assistencial, o paciente e seus familiares. (CARVALHO, 2019).

O familiar acompanha o paciente durante toda internacdo, em alguns casos
lidamos com os conflitos entre a equipe assistencial e os familiares, pois ha
divergéncia de opinides em relacdo ao cuidado. Diversas literaturas nos relatam a
importancia do familiar durante a internacéo, o paciente sente-se seguro, a integracao
e entendimento entre a equipe e os familiares serd fundamental na execucéo e
desenvolvimento nos cuidados prestados ao paciente. (MARQUES; SOUZA, 2019).

E considerado satisfatorio o cuidado prestado quando além do conhecimento
sobre a patologia o profissional desenvolve a habilidade de cuidar e lidar com os
sentimentos do paciente e seus proprios sentimentos diante da doenca, mesmo nos
casos que ndo houver um prognéstico médico favoravel. E imprescindivel que a
enfermagem tenha um olhar amplo para esse paciente, saber utilizar um dos
instrumentos basicos da enfermagem a comunicagéo, ndo apenas para a verbal, mas
principalmente para a comunicacao nao verbal. (SELL et al., 2017).

Quando a comunicacao é utilizada como uma forma terapéutica € possivel
proporcionar ao paciente melhor adaptacdo no processo. Através da comunicacao é
estabelecida confianga onde o paciente se sentira a vontade e seguro para expor suas
duvidas, seus medos e participar ativamente do seu tratamento. O conhecimento
técnico — cientifico, o afeto demonstrado, a comunicacéo efetiva, as habilidades ao
lidar com o paciente e seus familiares, proporcionam o atendimento humanizado, uma
vez que o atendimento devera ser realizado de uma forma individualizada. (ROSA;
OLIVEIRA; DUTRA, 2018).



Desde o inicio do século XXI falava-se em humanizacdo. Em 2002 o Ministério
da Saude (MS), regulamentou Programa Nacional de Humanizacdo (PNH), onde foi
estabelecido como objetivo 0 aprimoramento das equipes assistenciais nas relagoes
institucionais que favorecessem o atendimento ao paciente (BRASIL, 2017). E dificil
definir o significado da palavra humanizacéo, pois é algo subjetivo. A literatura define
humanizar como: Torna-se humano, prestar cuidado humano, cuidar de outro humano
na sua integralidade. (BRASIL, 2017).

Humanizacgdo envolve ética, técnica e sensibilidade no cuidar, onde torna-o
algo complexo devido aos diferentes modos de compreensdo e envolvimento dos
profissionais que exercem o atendimento humanizado. A enfermagem tem papel
importante no atendimento, pois € esperado que através desses profissionais
diminuam os impactos das situagcbes conflitantes que serdo vivenciadas pelos
pacientes e seus familiares, o vinculo de amizade e confianca estabelecidas,
proporciona ao paciente o atendimento humanizado proposto pelo MS (RIBEIRO,
2019).

Justificou-se o trabalho com a intencéo de oferecer mais um referencial teérico
bibliografico visando compartilhar conhecimento com a sociedade e com o0s
académicos que pretendam atuar na enfermagem com atendimento humanizado aos
pacientes oncolégicos no ambito hospitalar.

O objetivo foi identificar a importancia da enfermagem no atendimento
humanizado aos pacientes oncol6gicos na unidade hospitalar.

O problema da pesquisa surgiu quando se fez necessario indagar por que é
importante a assisténcia de enfermagem humanizada com pacientes oncolégicos?

Diante do aumento significativo no numero de casos das pessoas
diagnosticadas com cancer, o tempo de internacdo, reinternagdes, tratamentos
submetidos e vivéncia em unidade de interna¢do oncologica, surgiu o interesse no
desenvolvimento desse trabalho monografico. O impacto que o atendimento
humanizado e o acolhimento podem causar a esses pacientes e familiares

despertaram o interesse em aprofundar-se nesse tema.



2 DELINEAMENTO METODOLOGICO

Trata-se de uma revisdo bibliografica, na qual foi realizada por meio de
pesquisa de artigos em periodicos nacionais, indexados e especializados na area de
saude como a Biblioteca Virtual em Saude (BVS), e Scientific Electronic Library
Online (SCIELO). Para realizacdo da pesquisa foram utilizados o cruzamento dos
seguintes descritores: Humanizacdo da Assisténcia; Cuidados de Enfermagem;
Assisténcia Hospitalar e Hospitalizagao.

Como critérios de incluséo, foram selecionados apenas estudos publicados na
lingua portuguesa, disponiveis na integra, que tratassem da tematica abordada e
com ano de publicagdo entre 2017 a 2021, desta forma, os estudos que nao
atenderam a esses critérios foram descartados.

Os critérios de inclusdo no estudo serdo todos os artigos e outras publicacfes
encontrados nas bases de dados descritos publicados entre os anos de 2017 a 2021,
gerados pelos descritores e que contemplarem a tematica de estudo. Também serdo
considerados livros, essenciais para a tematica, monografias, dissertacdes e teses,
gue obedecam aos mesmos critérios do ano de publicacdo. Serdo exclusas
publicacdes em lingua estrangeira que ndo a lingua portuguesa, publicacdes s6
encontradas em bibliotecas presenciais em outras cidades, que ndo a de
Pernambuco, além de publicacbes contrarias a tematica. Os artigos foram
analisados, comparados e observados quanto sua semelhanca e/ou divergéncia para

a realizacao do desenvolvimento do tema.

3 REFERENCIAL TEORICO

Humanizar a assisténcia é uma preocupacéo da area da Enfermagem desde
os tempos de Florence Nightingale. No Brasil, na década de 1970, Wanda de Aguiar
Horta, a partir de suas experiéncias cotidianas com o ser humano, difundiu um
modelo de atendimento que disponibilizou aos pacientes um tratamento que permite
0 autocuidado, sem ser desvinculado do acompanhamento da enfermagem, levando
o profissional a reconhecer e compreender o homem como um todo.

E uma forma de cuidar com respeito a figura humana, mesmo assim, percebe-
se que os profissionais da saude ainda matem uma postura robotica, realizando suas

atividades de forma mecanizada sem se preocupar com as consequéncias que esse



tipo de comportamento pode gerar no ser cuidado. (MARQUES; SOUZA, 2021).
Nesse contexto, € imprescindivel que o profissional de salde adote uma postura de
colocar-se no lugar do paciente para sentir quais S&o suas reais necessidades, e que
o contexto familiar e institucional seja reorganizado & medida que acabe garantido
conforto, seguranca, resolutividade e um atendimento humanizado. (PEREIRA et al.,
2020).

E necesséario criar a empatia entre cuidador eo ser cuidado, cada um
colocando-se no lugar do outro e pelo menos tentando entender o que se passa
naquele momento da vida do individuo. (ANGELO; MARIANO; XAVIER, 2017). Em
tempos atuais é muito

comum observar que tanto os pacientes quanto os profissionais reclamam
constantemente sobre as instituicées de saude, pelo lado do usuério o principal motivo
esta relacionado a falta de atencéo dispensada pelos profissionais da saude e pelo
lado trabalhador as queixas se fundamentam na precariedade das condi¢cdes de
trabalho. (SALMAM, 2019).

Impacto do diagndstico de cancer

Problemas de ordem emocional ocorrem com frequéncia tanto em pacientes
com cancer como em seus familiares em funcdo da dificuldade em lidar com o
diagnéstico. Nao raro, transtornos psicolégicos como depressdo e ansiedade sao
diagnosticados no paciente em seus familiares em todas as fases do tratamento
(CEOLIN, 2018). Para Penna (2018, p. 79): "estas consequéncias se devem porque a
palavra cancer adquiriu uma conotacao de doenca terrivel, sem cura, € que termina
em morte sofrida". Entretanto, apesar das doencas oncolégicas serem, na sua
maioria, cronicas, nem sempre levam a morte devido a modernas medicacfes e a
tratamentos inovadores. Quanto ao seu impacto, a noticia do cancer é capaz de mudar
de forma consideravel o relacionamento entre os membros da familia e a forma como
se comunicam e resolvem questdes diarias. (SALMAM, 2019).

As premissas de humanizagéo na area da saude subsidiam o atendimento, a
partir do amparo dos principios predeterminados, tais como a integralidade da
assisténcia, a equidade e o envolvimento do usuério favorecendo a criagdo de
espacos que valorizem a dignidade do profissional e do paciente. (TRINDADE et al.,
2018).



Cuidados de Enfermagem

Cuidar é o papel da enfermagem devendo prestar a assisténcia técnica e
cientifica e humana a partir do momento em que se observa que o ser humano possui
sentimentos e capacidade de decisédo e escolha e ndo encara-lo como um individuo
doente e dependente. Outro fator designado a enfermeira € o zelo, amor e ética
profissional. Deste modo, ouvir, tocar e estar disponivel contribuem para as
necessidades fisioldgicas emergentes da patologia e do tratamento em si. (FARINHAS
et al., 2018).

Os estigmas do cancer referem-se a sofrimento, a dor, ao medo da morte, a
preocupacdo com a autoimagem, bem como a perda do atrativo sexual, da
capacidade produtiva e de peso. (ANGERAMI-CAMON, 2018; CHIATTONE, 2017).
Mesmo com todos o0s avancos em relacao ao diagndstico e ao tratamento, o estigma
em relacdo ao cancer ainda é forte, tanto na sociedade como na equipe de saude
(PENNA, 2018). Logo, a necessidade da familia receber informacdes precisas e claras
por parte dos profissionais da saide no momento do diagnostico é fundamental e pode
facilitar ou prejudicar o posterior tratamento. Conforme assinala Costa Junior (2017,
p. 15), faz-se necessario romper com 0 “circulo vicioso do estigma da doenca",
inicialmente entre os profissionais da salude e, depois, entre 0s pacientes e suas
familias.

Os profissionais que compde a equipe de enfermagem devem envolver-se
com a assisténcia humanizada pelo fato dos beneficios gerados a todos envolvidos,
mas para isso € importante também que haja abertura para discussao sobre o tema
entre todos os profissionais, gestores publicos e instituicées de salde, para procurar
solucionar os problemas e as dificuldades que existem no processo de humanizacéo
do cuidado. (SILVA et al., 2019).

Pelo fato da humanizagcdo do cuidado envolver os profissionais de
enfermagem e os servigos de saude torna-se fundamental discutir a tematica, tendo
como base o fato da humanizacao da assisténcia ser um dos pilares da profissao de
enfermagem (SILVA; MORAES; RIBEIRO, 2017). O desafio-problema de um
atendimento humanizado se torna ainda mais complexo quando analisado de
maneira ampla, levando-se em conta as especificidades de cada tipo de situacao a

qual o paciente esta submetido, tais como casos de metastase, estado terminal e até



mesmo questdes relacionadas a infraestrutura fisica adequada para receber
individuos com deficiéncias permanentes ou limitacdes fisicas temporarias.

Todas essas variaveis abrem diferentes leques de necessidades para que o
cuidado seja considerado integral e lanca aos profissionais de enfermagem a
necessidade de ampliar seus conhecimentos, habilidades e competéncias relativas
ao desenvolvimento do cuidar. (GRIMBERG, 2021). Diante disso, percebe-se que 0
conceito de humanizacao é algo muito amplo e seu entendimento por cada individuo
ou profissional esta sujeito a fatores com alto grau de subjetividade, tais como
instrucdo e preparo, concepcao de vida, boa vontade, problemas de gestdo, a
sobrecarga de trabalho, auséncia ou insuficiéncia de legislacéo, dificuldades na
relacdo entre enfermeiros e pacientes ou familiares e até mesmo restricbes de
infraestrutura fisica para adaptacéo de determinados ambientes.

Cabe destacar que ao longo das décadas o hospital tornou-se uma
organizacédo carregada de norma e rotinas inflexiveis, principalmente pela sua forma
hierarquizada e controladora de atuar, fazendo com que aspectos importantes como
a subjetividade relacionada as praticas assistenciais fossem completamente
ignoradas, tornando a instituicdo de saude um local onde os pacientes eram vistos
como objetos de intervencdes e de forma desrespeitosa. (CARRACA et., 2019).

A pessoa que se encontra na condicdo de hospitalizado por muitas vezes
vivencia situacdes de desconforto, onde 0s principais motivos estdo relacionados a
alteracao no estilo de vida e no bem-estar psicolégico, sendo que esse problema ainda
pode ser pode ser potencializado quando ha algum tipo de comprometimento da
imagem corporal e negacao quanto ao seu estado de saude. (COUTINHO; BARBIERI,
SANTOS, 2018).

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

De acordo com estudo elaborado por Silva e Barros (2019) que objetivou
analisar a percepcao do profissional de enfermagem acerca da humanizagéo do
cuidado no contexto hospitalar no servico de oncologia, realizado com 10
profissionais de enfermagem da clinica médica de um hospital publico de Sao Paulo,
identificaram como principais problemas a alta demanda de servico que no caso é

atribuido a quantidade insuficiente de profissionais, a infraestrutura do ambiente de



trabalho ndo fornece condi¢cbes favoraveis para executar um trabalho adequado e a
falta de capacitacdoprofissional. (VEIGAS; SOUSA; PEREIRA, 2020.

Em outro estudo desenvolvido por Nascimento et al. (2019) que prop0s
realizar uma reflexdo o processo de humanizagdo em ambientes intensivos e sua
relacdo com a insercéo da tecnologia, revelou que a tecnologia utilizada em unidades
criticas como a Unidade de Terapia Intensiva (UTI) pode ser um fator que implica na
humanizagdo da assisténcia de enfermagem, principalmente porque distancia o
enfermeiro do paciente, configurando-se, desta forma, um verdadeiro desafio a ser
enfrentado pelo enfermeiro, pelo fato dessa unidade ser carregada de maquinas.

Essa auséncia de proximidade entre o enfermeiro e o paciente pode impactar
negativamente no estado emocional do paciente, sendo que esse é um fator
fundamental para obter melhora do seu estado de saude (REIS, 2020). Prosseguem
os autores afirmando que através da sua pesquisa que teve como meta analisar a
assisténcia oncologica a mulher, constatou-se que a assisténcia nessa unidade
prestava um cuidado desumanizado, sendo que os principais fatores relacionados a
esse fato sdo a forma como as enfermeiras davam mais atencdo para as acoes
técnicas do que com as pacientes, sendo que em dados momentos as mulheres
tinham a sensacdo de serem completamente esquecidas pelos profissionais de
enfermagem.

Por se tratar de pacientes extremamente fragilizadas fisica e emocionalmente
e ignoradas quanto a atencdo dispensada pelos profissionais, potencializam as
chances de ocorrer ao sentimento de impoténcia, principalmente por ndo poder estar
préximas de seus familiares, sendo que o risco de perdé-los ou ja ter perdido torna-
se um intenso agravante. (ROCHA et al., 2020).

Cabe ressaltar que o Cancer € responsavel por mais de 12% de todas as
causas de 6bito no mundo, mais de 7 milhdes de pessoas morrem anualmente da
doenca. Diante dessa realidade, no dia 24 de maio de 2000, no estado de Brasilia
aconteceu a 112 Conferéncia Nacional de Saude, onde a humanizagéo foi 0 assunto
principal, surgindo a ideia de uma nova conduta quanto ao atendimento nos servigos
hospitalares, com isso esperava-se sucesso na implantagdo do Programa Nacional
de Humanizagao da Atencao Hospitalar. (PNHAH). (ALMADA et al., 2020).

O programa ofereceu a oportunidade de propor, discutir e compreender um



processo de mudanca na cultura de atendimento intra-hospitalar. Com base no
PNHAH e nos indicadores de prevaléncia e incidéncia dos casos de cancer
diagnosticados, em dezembro de 2005 foi instituida a nova Politica de Atencao
Oncologica, onde garantia a humanizacdo na promocao, prevencdo, diagndstico,
tratamento, reabilitacdo e cuidados paliativos aos portadores de cancer. (INCA,
2017).

Diante da situagédo do cancer no Brasil vivéncia uma demanda alta sobre a
exigéncia e necessidade de profissionais de enfermagem com extrema habilidade
relacional e afetiva na assisténcia prestada. A assisténcia na oncologia proporciona
aos profissionais vivenciar diversas situacdes, dentre elas, reacdes fisicas e
emocionais apresentadas pelos pacientes. Considerando esses fatos é necessario
que o enfermeiro saiba identificar as necessidades e especificidades de cada
paciente. (VIDERES et al., 2018).

O enfermeiro exerce extrema importancia na assisténcia em oncologia, ele é
responsavel por estabelecer o planejamento para a assisténcia humanizada de
acordo com cada necessidade, mesmo que seja frente ao momento de morte.
(VASQUES et al.,, 2017). Assim concordou-se com 0s autores no que tange a
humanizacéo no atendimento em oncologia é um processo continuo e crescente. A
responsabilidade por criar vinculos com o paciente e seus familiares é da equipe de
enfermagem.

O enfermeiro ndo pode ficar condicionado apenas ao cumprimento de tarefas
€ necessario exercer suas habilidades como educador, orientar quanto ao tratamento
terapéutico proposto e certificar-se que tanto paciente quanto familiares
compreenderam a importancia da integracdo com a equipe a fim de diminuir o
impacto dos sintomas da doenca, proporcionando bem estar e conforto para o
paciente. (SELL et al., 2017). O atendimento humanizado engloba diversas situacoes
durante a internacd@o hospitalar, muitas vezes é direcionada apenas ao conforto e
alivio dos sintomas, nada relacionado a terapéutica curativa, apenas qualidade de
vida até o final. A humanizacéao visa diminuir o impacto do sofrimento ao longo do
tratamento. (RIBEIRO, 2019).

A assisténcia prestada ao paciente oncolégico é caracterizada por grandes

desafios, seja por aspectos de tecnologia, ambiente, relacionamento entre a equipe



multi profissional ou com familiares, comunicacdo do diagnéstico da doenca
avancada com prognostico reservado, comunicacdo sobre possiveis sequelas,
prejuizo nas atividades de vida diaria, perda de qualidade de vida, prejuizo nas
relacdes afetivas e profissionais, fatores que contribuiréo para rebaixamento da auto-
estima e talvez um dos maiores desafios sejam a comunicacdo de esgotamento dos
recursos de tratamento e a incluséo da equipe de cuidados paliativos. (HERCOS et
al., 2019).

De certo que a humanizacdo na oncologia visa proporcionar o alivio dos
sentimentos de medo, dor, negacao, revolta, perda, frustracdo, davidas, dores fisicas
e psicossomaticas, prestar assisténcia de forma clara, objetiva, direta, mas com
empatia. Na oncologia cada dia é diferente, pois s&@o vivenciadas situacdes
inesperadas e desconhecidas até o momento do diagndstico real da doenca. O papel
do enfermeiro é assegurar que tanto o paciente quanto seus familiares, sejam
adequadamente preparados para o0 que esta por vir. (ALMEIDA; MAMEDE;
PANOBIANCO, 2018).

A humanizacdo na enfermagem esta diretamente relacionada ao impacto
tanto positivo quanto negativo no tratamento do paciente oncoldgico. A humanizacao
estd além da definicdo que a literatura nos fornece, humanizacdo é a entrega do
profissional em cada atendimento, poder desempenhar suas atividades a fim de
atender e superar as expectativas do paciente oncoldgico. (BARRETO et al., 2019).

O entendimento ou falta de entendimento sobre humanizacao estao associadas
ao sentimento de frustracédo, insatisfacao e tristeza da equipe diante das dificuldades
encontradas no trabalho diario com o paciente oncoldgico. O desgaste emocional é
proveniente da sobrecarga emocional. (COSTA; SILVA; LIMA, 2018).

Alguns profissionais que prestam assisténcia aos pacientes oncoldgicos
acabam desenvolvendo sentimentos contraditorios, estigmas, pré-conceito e até ideia
pessimista em relagdo ao cancer, esse contexto pode levar ao desgaste emocional,
outro fato que pode desencadear o desgaste emocional é o sentimento de impoténcia
diante da morte. Compete ao enfermeiro perceber se foi compreendido pela equipe
de enfermagem o significado do atendimento humanizado, mesmo diante de situacoes

inevitaveis, como a morte. (ALMADA et al., 2020).



Nas literaturas o atendimento humanizado € citado por diversas vezes sendo
preconizado o conforto da parte fisica diante do progresso da patologia, apoio
psicolégico para o paciente e seus entes queridos, situacfes enfrentadas pelas
pacientes e seus familiares na oncologia. O cuidado humanizado é baseado em um
conjunto de sentimentos dos profissionais em relacdo ao paciente, pode-se destacar
a empatia, bondade, afeto, interesse sobre o sentimento do outro, dessa forma o
profissional de enfermagem estabelece um vinculo e consegue exercer a assisténcia
de enfermagem humanizada.

O enfermeiro devera ter a sensibilidade de perceber o momento adequado para
cada procedimento, precisa incentivar a familia na participacdo do cuidado, ao
estabelecer essa relacdo com a familia o paciente ser4 o grande beneficiado na
assisténcia prestada. E possivel destacar como parte fundamental desse processo a
sinceridade em relac&o ao processo terapéutico, o enfermeiro como educador devera
fornecer informacdes que sejam compreendidas pelo paciente e seus familiares,
dessa forma sera obtido confianca.

Através da confianca a aplicacao da teoria sobre a humanizacéo tera maiores
possibilidades do sucesso. Podemos destacar a comunicacdo terapéutica, no
contexto cancer além das alteracdes fisicas ocorrem as alteracBes psiquicas, a linha
ténue entre a doenca mental e a saude mental poderd ser comprometida, esse
envolvimento do enfermeiro € parte do planejamento no processo de humanizacao.

O cuidado de enfermagem humanizado na oncologia visa promover conforto,
crescimento pessoal do paciente e sua familia sobre a doenca. A percepcdo do
enfermeiro sobre o cuidado humanizado traz elementos fundamentais para o
desenvolvimento da relacdo humana, atendendo as necessidades humanas fisicas,
biol6gicas, emocionais e espirituais.

A respeito da relacdo interpessoal, € muito importante que os profissionais de
enfermagem desenvolvam a empatia. Para isso acontecer, deve-se saber ouvir e agir.
Deve-se compreender seu mundo particular e as etapas da infancia, de forma holistica
no gque tange a diade crianga e familia, buscando satisfazer suas necessidades
empaticamente, levando em conta que empatia € a capacidade de entender aquilo

gue uma pessoa esta sentindo, mas ao mesmo tempo nao perdendo a objetividade,



para poder prestar a ajuda necessaria. O objetivo do cuidado, entdo seria fortalecer e
ser fortalecido.”

O profissional de enfermagem necessita e deve se envolver emocionalmente
com 0 paciente e outras pessoas, se deseja manter uma relagdo auténtica, pois o
envolvimento é vital na relacao terapéutica, uma vez que promove empatia e permite
gue o profissional conheca melhor o paciente e atenda as suas necessidades, sem

prejudicar sua atuacao.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Nos ultimos anos (2000-2019) houve um aumento significativo e importante nos
nameros de casos de cancer no mundo, no Brasil podemos caracterizar como um
problema de saude publica. Com isso as internagbes hospitalares também
aumentaram, tanto nos casos de tratamento terapéutico quanto nos cuidados
paliativos. Diante dessa realidade foi possivel ressaltar a importancia da aplicacéo dos
principios do Programa Nacional de Humanizacédo (PNH), instituido pelo Ministério da
Saude (MS).

Na oncologia pode-se destacar e ampliar a necessidade da humanizagéo, uma
vez que diante do diagnostico da doenca o paciente e seus familiares vivenciam
situacdes e sentimentos antes desconhecidas, tais como: medo, frustracéo, revolta,
dor, indignacao, recusa, entre outros. A equipe de enfermagem proporciona o conforto
fisico e principalmente o conforto psicolégico, € necessario estabelecer vinculo com o
paciente e a familia para exercer com eficacia o atendimento humanizado.

A percepcdo do enfermeiro diante do cancer é fundamental para exercer a
humanizagdo nesse momento de tantas expectativas do doente e seus familiares.
Somente com dedicacgéo, empatia, afeto, carinho, sensibilidade sera possivel destacar
e identificar a importancia da Enfermagem no Atendimento Humanizado aos
Pacientes oncol6gicos no ambito hospitalar. Ainda cabe afirmar que o acolhimento por
ser uma das atribuicbes do enfermeiro, quando realizado de forma adequada e
humanizada possibilita melhorar a relacéo e o vinculo entre profissional, paciente e

familia.



Apesar da crise causada na familia pela descoberta do cancer a familia sempre
lanca méo de estratégias de enfrentamento para reagir ao problema. As principais
estratégias de enfrentamento positivas foram a espiritualidade e o apoio psicoldgico.
Quanto a espiritualidade, compreende-se que a paciente sempre desempenha um
papel importante para a familia, a qual foi impulsiona em decorréncia da descoberta
do cancer, tornando-se uma forma positiva de enfrentar a doenca e se fortalecer para
gue todos superem os desafios da doenga e seu tratamento.

Mesmo que o processo que envolve a assisténcia humanizada possua relagéo
direta com fatores intrinsecos do profissional que a executa, € fundamental que o
ambiente e as condi¢des de trabalham sejam favoraveis, para que o profissional possa
realizar as a¢gdes de forma correta, gerando maior satisfacdo com seu trabalho, pois
esses detalhes sdo imprescindiveis para que ocorra de fato a consolidacdo da
humanizacéo do cuidado. Diante disso, compreende-se que humanizar a assisténcia
de enfermagem é fornecer melhores condicbes para que os profissionais de

enfermagem possam cuidar do ser humano de forma integral.
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