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EPIGRAFE

"A morte ndo é o contrario da vida, mas uma parte
dela. Aceita-la nos ensina a viver com mais amor, empatia

e humanidade.’

Haruki Murakami



R E S U M O: Este estudo investiga as contribui¢fes dos cuidados paliativos na qualidade de vida dos
pacientes oncologicos, com foco na assisténcia de enfermagem. Utilizando como metodologia a revisdo de
varios artigos relacionados a assisténcia de enfermagem em pacientes oncoldgicos, busca-se identificar as
praticas integrativas que envolvem o cuidado fisico, emocional e espiritual oferecido pelos profissionais de
enfermagem. A partir dessa revisdo, destaca-se a importancia dos cuidados paliativos como uma préatica
essencial, contribuindo para o bem-estar dos pacientes em situacdes de adoecimento. A analise dos artigos
selecionados permitird compreender de forma mais abrangente as questdes relacionadas ao cuidado oferecido
aos pacientes oncoldgicos em diferentes contextos de assisténcia. A equipe de enfermagem, em conjunto com
outros profissionais de satde, desempenha um papel fundamental no manejo dos sintomas fisicos, no suporte
emocional e na promocdo do bem-estar espiritual dos pacientes, garantindo uma assisténcia integral e
humanizada em todas as etapas do processo de adoecimento.

Palavras-Chaves: oncologia, cuidados paliativos, assisténcia de enfermagem, humanizag&o, acolhimento.

A B S TR AC: This study explores the contributions of palliative care to the quality of life of cancer
patients, focusing on nursing care. Through a review of various articles related to nursing care for oncology
patients, the study seeks to identify integrative practices that encompass physical, emotional, and spiritual care
provided by nursing professionals. The review highlights the importance of palliative care as an essential
practice, contributing to the well-being of patients facing illness. The analysis of selected articles aims to
provide a broader understanding of the care provided to cancer patients in different healthcare settings. The
nursing team, along with other healthcare professionals, plays a fundamental role in managing physical
symptoms, providing emotional support, and promoting the spiritual well-being of patients, ensuring
comprehensive and humanized care throughout all stages of the illness process.

Keywords: oncology, palliative care, nursing care, humanization, support.
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1. Introducéo

O termo "neoplasia™ abrange uma diversidade extensa de mais de cem tipos de patologias
malignas, caracterizadas pelo desenvolvimento desordenado e anormal de células. De acordo com dados
fornecidos pelo Instituto Nacional de Cancer (INCA), o Brasil enfrenta uma estimativa de cerca de 625
mil novos diagndsticos anuais para o triénio 2020-2022t. Apesar dos consideraveis avangos tecnologicos
no tratamento de condic¢des terminais, a neoplasia continua a ser percebida como uma determinacao
impactante, afetando profundamente tanto os pacientes quanto suas familias?.

Esse diagnodstico marca um momento desafiador e indesejado, no qual as inquietacdes sobre a

salde e o futuro se destacam. Nesse contexto, a busca por abordagens e procedimentos inovadores
permanece constante, visando aprimorar a qualidade de vida dos pacientes e oferecer esperanga diante
da intricada natureza da doenca2. Essa busca incansavel por progresso reflete 0 comprometimento
continuo da comunidade médica em enfrentar o desafio2.

Frente a0 aumento expressivo de novos casos e ao continuo desenvolvimento de doencas, 0s
Cuidados Paliativos (CP) tém surgido como uma filosofia essencial no &mbito da satde. Essa relevancia
se destaca especialmente quando as possibilidades de cura se revelam desafiadoras, mesmo diante dos
consideraveis progressos terapéuticos recentesd. Baseando-se na concepgcao da morte como um evento
natural, os CP preconizam uma abordagem ativa e abrangente, liderada por uma equipe
multidisciplinar3. O objetivo é aprimorar a qualidade de vida do paciente e de seus familiares diante de
uma enfermidade que coloca em risco a vida3. Essa perspectiva proativa visa ndo apenas tratar a doenca,
mas também oferecer suporte global, considerando as necessidades fisicas, emocionais e sociais do
paciente3. Portanto, ao adotar os principios dos Cuidados Paliativos, busca-se proporcionar uma resposta
integral e compassiva diante das complexidades apresentadas por condi¢Ges de saude desafiadoras®.

E fundamental destacar a caréncia de preparo por parte de profissionais em certos hospitais
quando se trata do cuidado direto a pacientes que ndo mais apresentam perspectivas de cura. Em diversas
instituicOes, pacientes nessa condicdo buscam ndo apenas os cuidados necessarios, mas também o
conforto e alivio para suas dores. A falta de conhecimento adequado torna-se evidente, sendo a
competéncia profissional a chave para uma assisténcia completa e eficiente no manejo desses casos. E
imperativo ressaltar que uma abordagem digna e equilibrada, embasada no conhecimento cientifico,
serve como guia para um acolhimento seguro, possibilitando ao paciente em fase terminal alcangcar um
estado de paz no desfecho do processo de morte®.

O diagnostico tardio do cancer frequentemente apresenta desafios significativos para a
implementacdo de tratamentos com fins curativos, impactando negativamente o tempo de sobrevida e a
qualidade de vida dos pacientes. Diante dessa realidade, uma abordagem humanizada e holistica busca
compreender como o enfermeiro desempenha seu papel nos cuidados paliativos terminais de pacientes
oncoldgicos. Surge, entdo, a indagagdo sobre como o enfermeiro pode contribuir para valorizar a vida
durante esse processo e atuar de forma a tornar a experiéncia da morte mais natural e menos dolorosa.
Embora ndo possa prolongar ou adiar a morte, o profissional de enfermagem desempenha um papel
crucial ao oferecer apoio aos pacientes e familiares, abordando suas angustias e medos por meio de
cuidados especificos na prestagdo de servigos em cuidados paliativos para pacientes oncologicos
terminais®?.

De acordo com a Organizacdo Mundial da Satde (OMS)*, os cuidados paliativos sdo uma
abordagem integrada, realizada por uma equipe multidisciplinar, com o objetivo de melhorar a qualidade
de vida de pacientes e seus familiares diante de doengas graves que ameacem a vida. Através da
prevencdo e do alivio do sofrimento, essa assisténcia busca oferecer um suporte completo, contemplando
nao apenas o controle precoce da dor e dos sintomas fisicos, mas também o cuidado com as dimensoes
sociais, psicoldgicas e espirituais do paciente.

No contexto dos cuidados paliativos, a principal missdo é oferecer suporte a individuos
enfrentando doencas graves e incuraveis, em estagio avancado, ameacando a continuidade da vida®.
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Enquanto algumas areas da medicina focam exclusivamente na doenga em si, a abordagem
multiprofissional/interprofissional em cuidados paliativos se concentra no alivio do sofrimento global
experimentado pelo paciente’. Profissionais de enfermagem desempenham um papel crucial nesse
processo, abordando ndo apenas o sofrimento fisico, mas também aspectos emocionais, familiares,
sociais e espirituais, visando proporcionar cuidado integral e melhorar a qualidade de vida durante esse
periodo desafiador®.

Os principios que orientam a abordagem dos cuidados paliativos permeiam todas as praticas
clinicas e terapéuticas, fundamentando-se em uma base ética essencial para o processo de cuidado na
paliacdo®. Esses principios incluem a énfase na avaliagdo abrangente do paciente, abordando seus
principais sintomas e intervindo para minimiza-los®. Além disso, destaca-se a importancia da
comunicacdao honesta com o paciente, ressaltando a naturalidade da morte como parte intrinseca da
condi¢do humana®. Evita-Se a obstinacdo terapéutica, buscando cuidados que se alinhem aos desejos e
necessidades do paciente®. A abordagem biopsicossocial é incorporada na assisténcia, considerando nao
apenas 0s aspectos fisicos, mas também os aspectos psicossociais, apoiando ndo apenas o paciente, mas
também sua familia ao longo do enfrentamento da dor, sofrimento e luto decorrentes da condigdo do
paciente®.

O diagnostico tardio do cancer frequentemente apresenta desafios significativos para a
implementacéo de tratamentos com fins curativos, impactando negativamente o tempo de sobrevida e a
qualidade de vida dos pacientes. Diante dessa realidade, uma abordagem humanizada e holistica busca
compreender como o enfermeiro desempenha seu papel nos cuidados paliativos terminais de pacientes
oncolbgicos. Surge, entdo, a indagacdo sobre como o enfermeiro pode contribuir para valorizar a vida
durante esse processo e atuar de forma a tornar a experiéncia da morte mais natural e menos dolorosa.
Embora ndo possa prolongar ou adiar a morte, o profissional de enfermagem desempenha um papel
crucial ao oferecer apoio aos pacientes e familiares, abordando suas angustias e medos por meio de
cuidados especificos na prestacdo de servigos em cuidados paliativos para pacientes oncologicos
terminais’.

No ambito desafiador da assisténcia de enfermagem ao paciente oncoldgico diante da finitude
da vida, a pergunta condutora que norteara esta pesquisa € a seguinte: Como a equipe de enfermagem
pode fornecer cuidados holisticos e compassivos ao paciente oncoldgico em situagdes de finitude da
vida, abordando suas necessidades fisicas, emocionais e espirituais?

PropBe-se que a integracdo efetiva de abordagens humanizadas e cuidados paliativos no
contexto da assisténcia de enfermagem ao paciente oncolégico diante da finitude da vida pode resultar
em uma significativa melhoria na qualidade global do cuidado. A hip6tese é fundamentada na premissa
de que a humanizacéo, ao considerar a individualidade, respeitar a autonomia e promover a comunicagao
empaética, contribui para a criacdo de um ambiente de cuidado mais acolhedor e centrado no paciente.

Ao incorporar os principios dos cuidados paliativos, voltados para o alivio dos sintomas fisicos,
emocionais e espirituais, a hipdtese sugere que € possivel criar uma sinergia que ndo apenas atenda as
necessidades clinicas dos pacientes oncologicos em estagios avancados, mas também aborde seus
aspectos psicossociais e existenciais. A humanizagdo, portanto, atua como um facilitador para a
implementagdo eficaz dos cuidados paliativos, permitindo que as intervengdes sejam moldadas de
acordo com as preferéncias e valores individuais de cada paciente.

Dessa forma, a hipotese sugere que a combinagdo harmoniosa de praticas humanizadas e
abordagens de cuidados paliativos pode culminar em uma assisténcia de enfermagem mais holistica,
promovendo ndo apenas o alivio dos sintomas fisicos, mas também a dignidade, conforto emocional e
qualidade de vida para os pacientes oncoldgicos diante da finitude da vida.

O objetivo geral deste trabalho é realizar uma reviséao bibliografica abrangente e critica sobre a
assisténcia de enfermagem ao paciente oncolégico em estagio de terminalidade, com énfase nos
cuidados paliativos, na humanizagéo do cuidado, no tratamento paliativo e no acolhimento de familiares.
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Especificamente, busca-se analisar as praticas de enfermagem direcionadas aos pacientes
oncoldgicos diante da finitude da vida, identificando as principais necessidades fisicas, emocionais e
espirituais desses pacientes e avaliando como a enfermagem pode atendé-las de forma integral.

Além disso, pretende-se investigar a eficacia das intervengdes de enfermagem no alivio de
sintomas e no suporte emocional de pacientes com cancer em estagio avancado, bem como explorar o
papel da enfermagem na promogao de uma abordagem holistica no cuidado desses pacientes, incluindo
as dimensdes fisica, psicologica e espiritual. Esses objetivos visam oferecer uma compreensdo ampla
sobre o papel da enfermagem no cuidado de pacientes oncoldgicos, abarcando tanto as praticas
especificas quanto a visdo integral necessaria para atender as diversas necessidades desses pacientes e
de seus familiares.

2. Material e Métodos

Os materiais e métodos adotados para este TCC foram predominantemente bibliograficos, sem
coleta de campo. O estudo baseou-se em uma analise aprofundada da literatura existente, incluindo
artigos cientificos, documentos institucionais e outras fontes relevantes. A revisdo bibliogréfica foi
estruturada para abordar as principais tematicas relacionadas a assisténcia de enfermagem ao paciente
oncoldgico diante da finitude da vida, explorando tépicos como cuidados paliativos, assisténcia de
enfermagem, processo de morte, acolhimento, entre outros.

A pesquisa bibliogréafica concentrou-se na identificagdo de lacunas e convergéncias nos estudos
existentes, permitindo uma sintese critica do conhecimento disponivel sobre o tema. Segundo Gil', “o
método cientifico é um conjunto de procedimentos utilizados para a solucdo de problemas, que envolve
a observacdo, a formulacdo de hipoteses ¢ a realizagdo de experimentos.”

A revisdo foi realizada utilizando bases de dados confiaveis, como Google Académico, Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Sadde (BVS) e a National Library of
Medicine. Utilizaram-se descritores relacionados a tematica: “Assisténcia de enfermagem”, “oncologia”
¢ “cuidados paliativos”, garantindo a abrangéncia e atualizagdo das informagoes.

Os critérios de inclusdo foram: materiais que abordam tematicas de pacientes oncolégicos;
conceitos de cuidados paliativos; a assisténcia de enfermagem diante dos cuidados paliativos; trabalhos
gue tragam o contexto de pacientes oncolégicos diante da finitude da vida; assisténcias nas necessidades
emocionais, espirituais e fisicas; e o papel do enfermeiro diante do processo de morte/morrer. Os
critérios de exclusdo foram: materiais que ndo apresentem ligacdo com o tema abordado.

2.1 Tabelas

As publicaces selecionadas para o estudo foram identificadas e estdo apresentadas na Tabela 1,
organizadas pelo Titulo do Artigo, Autor e Ano de Publicacdo. Esses trabalhos abordam a experiéncia
sobre os cuidados paliativos e a assisténcia dos enfermeiros em relacdo a tematica da finitude dos
pacientes oncolégicos, explorando também como essas questfes sdo tratadas na pratica assistencial.
Além disso, a Tabela 2 apresenta os critérios de inclusdo e exclusdo utilizados para a selecdo dos
materiais, fornecendo uma visdo clara dos parametros adotados na pesquisa.

Tabela 1 — Selegdo de Artigos sobre Cuidados Paliativos
Table 1 — Selection of Articles on Palliative Care
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Titulo do Artigo

Autor(es)

Ano de Publicagéo

Encanto e responsabilidade no
cuidado da vida: lidando com
desafios éticos em situacOes
criticas e de final da vida.

Pessini L, Bertachini L

2012

Qualidade de vida de pacientes
oncolégicos em  cuidados
paliativos ~ domiciliares e
desafios da pratica médica
diante da finitude da vida

Santos et al.

2020

A importancia do cuidado
paliativo para o0 paciente
oncolégico em processo de
finitude

Oliveira et al.

2023

Cuidados paliativos em
pacientes oncoldgicos: uma
abordagem do conhecimento
dos enfermeiros

Araujo et al.

2020

A atuacdo do enfermeiro no
processo de terminalidade do
paciente oncoldgico adulto:
revisdo integrativa

Goulart e Rockembach.

2023

Cuidado paliativo oncologico: a
contribuicdo da enfermagem na
qualidade de vida da
hematologia

Ygor Martins.

2020

A assisténcia de enfermagem
frente & pacientes oncologicos

Pereira e Beatriz.

2023

Protocolo  P-A-C-1-E-N-T-E:
instrumento de comunicacdo de
mas noticias adaptado a
realidade médica brasileira

Pereira et al.

2017

Trajetéria dos cuidados
paliativos no mundo e no brasil

Paiva et al.

2022

Cuidados paliativos: relacéo
eficaz  entre equipe de
enfermagem, pacientes
oncologicos e seus familiares

Maria Isabel Gomes.

2019

Os desafios da oncologia: da
formagdo a acéo profissional do
enfermeiro

Beal et al.

2023

Conhecimento de enfermeiros
sobre 0 manejo da dor
oncoldgica

Silva et al.

2022

Espiritualidade nos cuidados
paliativos: questdo de salde
publica?

Esperandio e Leget.

2020

O profissional de enfermagem
diante do processo de morte e

Cogo et al.

2020
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morrer do doente em fase final
de vida

Assisténcia de enfermagem ao | Costa et al. 2023
familiar frente a terminalidade
da vida: revisdo integrativa

A comunicagdo terapéutica | Luciana Bertachini 2011
como fator de humanizagdo da
Atencdo Primaria

A paciente com cancer de mama | Garcia e Daiuto 2016
e as fases do luto pela doenca
adquirida

Fonte: Elaborado pelos autores (2024).
Source: Compiled by the authors (2024).

Tabela 2: Critérios de Inclusdo e Exclusdo

Tabela 2 — Critérios de Inclusdo e Exclusdo
Table 2 — Inclusion and Exclusion Criteria

Critérios de Inclusdo Critérios de Exclusédo

Materiais que abordem tematicas de pacientes | Materiais sem ligagdo com o tema abordado
oncologicos

Conceitos de cuidados paliativos Artigos que ndo abordem a assisténcia de
enfermagem

Trabalhos sobre necessidades emocionais, | Estudo de casos fora do contexto oncoldgico
espirituais e fisicas

O papel do enfermeiro no processo de | Publicagbes ndo revisadas por pares
morte/morrer

Fonte: Elaborado pelos autores (2024).
Source: Compiled by the authors (2024).

3. Resultados e discussao

Os cuidados paliativos (CP), conforme definidos e atualizados pela Organizagdo Mundial da
Salde (OMS) em 2018, sdo voltados para melhorar a qualidade de vida de pacientes e suas familias que
enfrentam doencas potencialmente fatais. Essa abordagem atua na prevencao e alivio do sofrimento por
meio de uma identificacdo precoce, avaliacdo adequada e manejo de dores e de outros aspectos fisicos,
psicossociais e espirituais*.

Considera-se doenca grave e ameacadora a vida qualquer condigdo de salde, seja aguda ou
crbnica, que esteja associada a um elevado risco de mortalidade e que comprometa significativamente a
qualidade de vida e a funcionalidade da pessoa. Essas doengas, em funcgdo de seus sintomas ou dos
tratamentos necessarios, podem gerar dependéncia de cuidados e potencialmente sobrecarregar o
cuidador responsavel*,

As realizagdes da tecnologia médica contemporanea na preservacdo e salvagdo de vidas sdo
amplamente reconhecidas e valorizadas. No entanto, é fundamental compreender a abordagem dos
cuidados paliativos (CP) como uma prética que deve ocorrer em conjunto com tratamentos que visam
modificar a doenca, e ndo apenas em situacGes de tratamentos refratarios ou de doencas sem
possibilidade de cura. Isso envolve o controle de sintomas e o alivio do sofrimento, levando em
consideracgéo as diversas dimensdes humanas, incluindo a inevitabilidade da finitude,
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Os cuidados paliativos (CP) estéo intrinsicamente relacionados a busca por uma melhor qualidade
de vida (QV) dos pacientes que enfrentam doencas graves e incuraveis, o que representa um desafio nas
praticas em salde, especialmente pela intima relacdo com o tema da terminalidade da vida. Nos dias
atuais, mesmo na medicina, as questdes ligadas a morte e ao morrer ainda permanecem sendo uma area
obscura e problematica, o que se reflete no pouco preparo para a atuagio em CP™,

Neste trabalho, utilizamos o Diagrama de Abordagem Multidimensional (DAM), uma ferramenta
que visa estruturar o raciocinio da equipe de cuidados em relacdo ao paciente em sofrimento. Este
diagrama permite identificar as diversas questdes que afetam o ser humano em sua totalidade e auxilia
na tomada de decisdes a partir de uma visdo holistica. Como ilustrado na Figura 1, essa abordagem é
fundamental para a pratica da enfermagem em cuidados paliativos.

Figura 1 — Imagem do Diagrama de Abordagem Multidimensional (DAM)
Figure 1 - Multidimensional Approach Diagram (DAM)

Aspectos fisicos Aspectos sociais/familiares

Aspectos religiosos/espirituais Aspectos emocionais/psicologicos

Fonte: Proadi-SUS. Manual de Cuidados Paliativos. 22 ed. Revisada e ampliada. Brasilia: Proadi-SUS; 2023.
Source: Proadi-SUS. Palliative Care Manual. 2nd ed. Revised and Expanded. Brasilia: Proadi-SUS; 2023.

O Diagrama de Abordagem Multidimensional (DAM) serve como uma ferramenta essencial para a
equipe de cuidados, permitindo uma analise compreensiva do sofrimento do paciente. Ele é dividido em
quatro quadrantes, cada um representando uma dimensdo importante que deve ser considerada no
planejamento do cuidado®. Essas dimensdes incluem:

1. Dimensdo Fisica: Esta area abrange o controle de sintomas, a adequada alocacao de recursos,
as diretivas antecipadas de vontade e a busca por uma morte digna e tranquila. Também enfatiza
a importancia do planejamento avancado de cuidados, conforme discutido no Capitulo 7.

2. Dimensdo Social e Familiar: Refere-se a organizacdo de beneficios, questdes financeiras e a
preparacdo de documentos legais, como testamentos. Além disso, considera as providéncias
relacionadas ao funeral e ao Gbito, assim como o suporte necessario para cuidadores e familiares.

3. Dimensdo Emocional e Psicoldgica: Nesta categoria, busca-se trabalhar as magoas, medos e
culpas, ajudando o paciente a encontrar novos significados e a desenvolver estratégias de
enfrentamento mais adaptativas. O foco também esta na ressignificacdo da vida em relagdo ao
processo de morte.

4. Dimensdo Religiosa e Espiritual: Trata da busca por paz interior, do perdéo divino, da realizacéo
de rituais conforme as tradi¢cGes do paciente e do cultivo de sentimentos de transcendéncia e
reflexdo sobre o legado espiritual.



15

Graéfico 1 - Distribuicdo percentual de pacientes por faixa etaria com necessidade de cuidados
paliativos no contexto global.
Figure 1 — Percentage distribution of patients by age group with palliative care needs worldwide.
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Fonte: Proadi-SUS. Manual de Cuidados Paliativos. 22 ed. Revisada e ampliada. Brasilia: Proadi-SUS; 2023.
Source: Proadi-SUS. Palliative Care Manual. 2nd ed. Revised and Expanded. Brasilia: Proadi-SUS; 2023.

Grafico 2 — Principais doengas na populagdo adulta do mundo com demanda de cuidados paliativos.
Figure 2 — Major diseases in the adult population worldwide requiring palliative care.
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Fonte: Proadi-SUS. Manual de Cuidados Paliativos. 22 ed. Revisada e ampliada. Brasilia: Proadi-SUS; 2023.
Source: Proadi-SUS. Palliative Care Manual. 2nd ed. Revised and Expanded. Brasilia: Proadi-SUS; 2023.

Nos Gréficos 1 e 2, observa-se a distribui¢do da demanda por cuidados paliativos de acordo com

a faixa etaria e a patologia subjacente. E relevante destacar que 40% dessa demanda é composta por
pacientes com mais de 70 anos, embora uma parcela consideravel seja de pacientes mais jovens. Quanto
as comorbidades, ha uma predominancia de doencas neoplésicas, correspondendo a 28,2% dos casos'’.

Além disso, é fundamental notar a alta demanda de pacientes com sindromes demenciais, doengas

cerebrovasculares e até mesmo aqueles que sofreram acidentes (causas externas), todos com necessidade
de cuidados paliativos. Isso reforga que os cuidados paliativos ndo séo restritos apenas a pacientes com
doengas neoplasicas ou crdnicas, mas abrangem todos os pacientes e familiares enfrentando uma doenga
que ameaca a vida, independentemente de sua natureza®®.

Gréfico 3 — Propor¢do de dias com sintomas em pacientes com mais de 20 anos que faleceram em 2017.
Figure 3 — Proportion of symptom days in patients over 20 years old who passed away in 2017.
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Fonte: Proadi-SUS. Manual de Cuidados Paliativos. 22 ed. Revisada e ampliada. Brasilia: Proadi-SUS; 2023.
Source: Proadi-SUS. Palliative Care Manual. 2nd ed. Revised and Expanded. Brasilia: Proadi-SUS; 2023.

Pacientes que necessitam de cuidados paliativos apresentam uma alta demanda por controle de
sintomas fisicos. A Organizacdo Mundial da Salde estima essa demanda com base no numero de
pacientes com determinado sintoma, multiplicado pela duracdo média desse sintoma em dias. No
levantamento de 2017, pacientes com mais de 20 anos acumularam mais de 3 milhdes de dias
apresentando esses sintomas®. O Grafico 3 ilustra a porcentagem de cada sintoma registrado nesse
estudo. Isso evidencia que o cuidado paliativo adequado vai muito além do manejo da dor.

3.1 Comunicacdo de noticias dificeis

A comunicacgdo é uma ferramenta essencial para que profissionais de salde ajudem pacientes
e familias a compreenderem melhor o contexto clinico, promovendo seguranca e um vinculo
mais efetivo com a equipe. O termo "noticias dificeis™ é sugerido em vez de "mas noticias",
pois o0 impacto da informacdo depende da percepcdo do receptor. Essa comunicacdo abrange
aspectos como diagnostico, progndstico, limitagdes terapéuticas e comunicagdo de 6bito?®,

Pacientes e familiares em situacbes de adoecimento frequentemente encontram-se
emocionalmente fragilizados. Por isso, é essencial avaliar cuidadosamente tanto o conteudo
quanto a forma da informacéo transmitida, considerando quem sera o receptor. A qualidade
dessa comunicacdo pode influenciar diretamente as reacfes emocionais e as expectativas
futuras do destinatario®’.

3.2 Assisténcia de Enfermagem no Processo de Morte e Morrer: Necessidades Emocionais,
Espirituais e Fisicas

A assisténcia de enfermagem ao paciente oncoldgico diante da finitude da vida exige uma abordagem
abrangente que considere as necessidades fisicas, emocionais e espirituais. Envolve ndo apenas o
controle da dor e o conforto fisico, mas também o suporte psicoldgico e espiritual, fundamentais para
garantir a qualidade de vida durante o processo de morte e morrer.

Pacientes em estagio terminal e seus familiares podem vivenciar cinco fases no processo de
morrer: negacao, raiva, barganha, depressao e aceitacdo. Esses estagios, descritos pela autora,
refletem as reagbes comuns ao receber um diagnostico terminal. As doengas terminais
frequentemente representam uma ameagca a autonomia do paciente, podendo levar a
superprotegdo por parte da familia e dos profissionais de salde. Contudo, € essencial que os
cuidados no final da vida assegurem a manutencao da autonomia do paCIente permitindo que
ele tome decisdes sobre sua vida, como € seu direito. A medida que a doenga progride, porém,
essas decisdes muitas vezes deixam de ser conduzidas pelo préprio paciente!®
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O céncer é uma doenca que impacta profundamente a vida do paciente, abrangendo tanto o
aspecto fisico quanto o emocional. Essa condi¢do exige adaptacdes constantes, devido as
mudancas complexas que ocorrem em diferentes fases da doenca. Além disso, o cancer ainda é
frequentemente associado a ideias pre-concebidas relacionadas a morte, o que pode intensificar
o sofrimento psicoldgico™®.

3.2.1 Necessidades Fisicas

As necessidades fisicas dos pacientes oncoldgicos em cuidados paliativos sdo primordiais
para melhorar sua qualidade de vida. A enfermagem tem um papel essencial na gestao da dor e
no controle de sintomas, que podem se intensificar a medida que a doenca avanca. Estudos
indicam que a equipe de enfermagem, ao administrar eficazmente medicamentos e estratégias
de alivio da dor, proporciona um controle mais eficiente do sofrimento fisico, o que € essencial
para garantir um final de vida digno®°-2L,

O manejo de outros sintomas, como a fadiga, a dificuldade respiratéria e a ndusea, também é
parte integrante dos cuidados paliativos. A enfermagem deve ser capaz de realizar avaliagcdes
constantes do quadro clinico e adaptar o tratamento as necessidades do paciente, garantindo-
Ihe 0 maximo de conforto possivel??2,

3.2.2 Necessidades Emocionais

O apoio emocional é uma das dimens6es mais desafiadoras no cuidado de pacientes
oncologicos em fase terminal. Os enfermeiros tém um papel crucial ao oferecer suporte
psicolégico ndo apenas ao paciente, mas também a sua familia, que vivencia o sofrimento da
perda iminente. A assisténcia emocional envolve escuta ativa, empatia e, quando necessario,
encaminhamentos para apoio psicoldgico especializado?324,

Além disso, o trabalho de enfermagem deve focar na reducdo da ansiedade e do medo da
morte, aspectos que frequentemente surgem nos pacientes em fase terminal. O apoio emocional
continuo ajuda na adaptacdo do paciente ao processo de morte e na construcdo de uma
experiéncia menos dolorosa e mais significativa para ele e seus familiares?®2°

3.2.3 Necessidades Espirituais

A espiritualidade tem um papel significativo nos cuidados paliativos, pois muitos pacientes
oncoldgicos encontram conforto e significado nas suas crencgas diante da morte. A assisténcia
de enfermagem, ao reconhecer e respeitar essas crencas, contribui para aliviar o sofrimento
espiritual do paciente. Enfermeiros devem estar preparados para discutir questdes espirituais,
respeitando as particularidades de cada paciente, e, se necessario, encaminhar para lideres
espirituais ou religiosos?’-28,

Estudos demonstram que o cuidado espiritual proporciona uma sensacdo de paz e aceitacdo
no processo de morrer, o que contribui significativamente para a melhoria da qualidade de vida
do paciente oncoldgico?®°.

3.3 Desafios da Pratica de Enfermagem Diante da Finitude da Vida

A assisténcia de enfermagem em cuidados paliativos enfrenta varios desafios, especialmente
no que diz respeito a formacdo da equipe de satde. Muitas vezes, 0s enfermeiros ndo estéo
preparados emocionalmente para lidar com a terminalidade, o que pode impactar a qualidade
do cuidado prestado. Além disso, a comunicagao sobre o prognostico e a morte ainda é um
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desafio significativo, sendo essencial que a equipe de enfermagem se engaje em discussdes
transparentes com o paciente e a familia, de forma ética e empatica®*2.

Outro desafio é a necessidade de um treinamento continuo, que prepare os profissionais para
lidar com os aspectos emocionais e espirituais do processo de morrer. O conhecimento sobre o
manejo da dor, as intervencbes de suporte emocional e a gestdo da espiritualidade s&o
fundamentais para garantir a qualidade do cuidado paliativo?!24,

4. Conclusao

A assisténcia de enfermagem ao paciente oncol6gico diante da finitude da vida exige uma abordagem
humanizada e multidimensional, que contemple as necessidades fisicas, emocionais e espirituais desses
pacientes. Os cuidados paliativos, como estratégia central no enfrentamento do processo de morrer,
destacam-se pela sua capacidade de proporcionar dignidade, conforto e qualidade de vida, tanto para o
paciente quanto para seus familiares.

No ambito fisico, a enfermagem desempenha papel crucial no controle da dor e de outros sintomas,
garantindo um cuidado integral e individualizado. J& no suporte emocional, a escuta ativa e a empatia
sdo ferramentas fundamentais para minimizar os impactos psicoldgicos da terminalidade. Por sua vez,
a assisténcia espiritual é essencial para atender a busca de significado e de paz interior dos pacientes,
aspectos frequentemente intensificados diante da morte iminente.

Apesar das contribui¢fes significativas, a pratica de enfermagem em cuidados paliativos ainda
enfrenta desafios como a formacéo profissional inadequada, a sobrecarga emocional dos enfermeiros e
a insuficiéncia de politicas publicas voltadas para a terminalidade. Superar esses obstaculos requer
investimento continuo em educacao e suporte para os profissionais de saude, além do fortalecimento de
uma cultura que valorize a abordagem multidisciplinar no cuidado ao fim da vida.

Conclui-se que a enfermagem, ao atuar de forma ética e compassiva, desempenha um papel
transformador no processo de morte e morrer, contribuindo para que o paciente oncolégico vivencie
seus Ultimos dias com dignidade, conforto e respeito a sua individualidade. Assim, reforca-se a
importancia de politicas publicas que promovam os cuidados paliativos e capacitem os profissionais
para lidar com os desafios da terminalidade, em prol de uma assisténcia que seja verdadeiramente
humanizada.
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