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RESUMO

O objetivo desta revisao foi a de analisar a contribui¢do do profissional de enfermagem no contexto dos
cuidados paliativos. A metodologia utilizada foi a da revisdo descritiva de literatura, por meio de
consultas a materiais ja publicados nos ultimos 10 anos e disponibilizados nas bases de dados da
PubMed, Scielo e Elsevier [Scopus]. Os profissionais de enfermagem devem concentrar-se numa
integracao estratégica de cuidados paliativos, cuidados criticos e cuidados eticamente baseados em
tempos de normalidade e de crise. Devem ser prestados cuidados paliativos primarios a cada paciente
e familia, e devem ser procurados servigos especializados, conforme apropriado. Os educadores de
enfermagem sao incentivados a utilizar estas recomendacdes e recursos nos seus curriculos e
formacao, embora na formagao inicial dos profissionais de enfermagem haver pouca preocupagédo com
conhecimento sobre cuidados paliativos, de modo que o profissional treinado para cuidar de pacientes
em fim de vida diminui o sofrimento do paciente e de seus familiares, assim, deve haver uma
preocupagdo com os formadores destes profissionais, ao longo do seu processo de formagéo; bem
como dos proprios profissionais na formagao continuada, buscando o conhecimento necessario para
atuar diante de uma condicao precaria e dolorosa do paciente, possibilitando com isso, uma intervencao
humanizada, oportunizando o conforto necessario ao paciente, maiores atengdes e recursos devem ser
direcionados para a educagéao e apoio aos enfermeiros que cuidam de pacientes com necessidades de
cuidados paliativos.

Palavras-chave: Bioética; Cuidados Paliativos; Formagéo; Obstinagdo Terapéutica; Profissional de
Enfermagem.

ABSTRACT

The objective of this review was to analyze the contribution of nursing professionals in the context of
palliative care. The methodology used was the descriptive literature review, through consultations with
materials already published in the last 10 years and available in the databases of PubMed, Scielo and
Elsevier [Scopus]. Nursing professionals must focus on a strategic integration of palliative care, critical
care and ethically based care in times of normality and crisis. Primary palliative care should be provided
to each patient and family, and specialist services should be sought, as appropriate. Nursing educators
are encouraged to use these recommendations and resources in their curricula and training, although in
the initial training of nursing professionals there is little concern with knowledge about palliative care, so
that the professional trained to care for patients at the end of life decreases the suffering of the patient
and their family members, thus, there must be a concern with the trainers of these professionals,
throughout their training process; as well as the professionals themselves in continuing education,
seeking the necessary knowledge to act in the face of a precarious and painful condition of the patient,
thus enabling a humanized intervention, providing the necessary comfort to the patient, greater attention
and resources should be directed to education and support for nurses who care for patients with palliative
care needs.
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INTRODUGAO

O avanco tecnolégico na medicina contemporanea tem destacado a questao do
controle da morte como um dos desafios fundamentais da ciéncia médica. Nesse
cenario, muitos pacientes com doengas graves encontram-se hospitalizados,
frequentemente em Unidades de Terapia Intensiva (UTI), sem um progndstico claro de
melhora, o que prolonga seu sofrimento e os torna dependentes de equipamentos que
nao aliviam a dor, fisica e psicolégica, nem garantem a extensao significativa de suas
vidas. Esse prolongamento da fase terminal € muitas vezes resultado de uma
abordagem na qual alguns profissionais encaram a batalha contra a morte como
diligente, embora o quadro indique inevitabilidade. Isso leva os pacientes a sofrerem
devido a essa obstinagéo terapéutica, na qual a autonomia do paciente em relagao ao
destino de seu tratamento é permanentemente desconsiderada, colocando também
os familiares em um estado de sofrimento semelhante (SANTOS, 2015).

O prejuizo da saude que implica em comprometimento da continuidade da vida,
oportuniza uma dimensao de questionamentos acerca de qual melhor intervencao a
ser oferecida ao paciente e aos seus familiares, os cuidados paliativos séao
consideradas abordagens com o objetivo primario de propiciar uma qualidade de vida
e conforto ao paciente conforme o avangar da doenga, bem como aos seus familiares
(PICOLLO; FACHINI, 2018)

Os cuidados paliativos sdo uma especialidade da saude focada em aliviar o
sofrimento de pacientes e familiares de todas as idades e estagios de doengas
graves.Na ultima década, evidéncias crescentes demonstram que os cuidados
paliativos melhoram a qualidade de vida de pacientes e cuidadores, diminuem os
sintomas e aumentam a probabilidade de morrer em casa.Ao contrario dos cuidados
paliativos destinados a individuos nos ultimos meses ou semanas de vida, os cuidados
paliativos abordam uma variedade de necessidades fisicas, psicossociais, emocionais,
sociais e espirituais dos pacientes e suas familias (SANTOS, 2015).

Os principios subjacentes aos cuidados paliativos incluem cuidados centrados
no paciente, cuidados de continuidade em todos os ambientes de saude, introdugao
precoce de cuidados paliativos quando diagnosticados com uma doenga grave,
colaboragcdo da equipe interdisciplinar, alivio de sofrimento e angustia, e acesso
equitativo aos cuidados paliativos (PERINI, ESPERANDIO, SOUZA, 2016), o
profissional de enfermagem tem um papel relevante neste processo, visto que é o que

mais tem contato com paciente em seu periodo de internamento, bem como seus



familiares, de modo que a contribuicido deste profissional na interagao, empatia e
cuidados com o paciente e os com ele envolvidos pode ter efeitos determinantes na
conducéo da doenca (IBANEZ ALFONSO et al., 2018).

Assim sendo, para aliviar os sintomas decorrentes da realidade do paciente, o
cuidado paliativo se revela como crucial para secundar a assisténcia e otimizar sua
qualidade de vida, levando em deferéncia sua autonomia, valores e necessidades no
cuidado a ele dispensados, em que o profissional de enfermagem tem contribui¢cao
relevante.

O objetivo geral desta proposta é o de analisar a contribuicdo do profissional de
enfermagem no contexto dos cuidados paliativos.

Os cuidados paliativos tém um grande potencial no processo de humanizagao
do paciente, promovendo o seu bem-estar diante de uma conjuntura precaria, sem
uma perspectiva de futuro e sanidade de sua doenca, a interagdo com o paciente e
seus familiares tende a propiciar o conforto, a empatia, a dignidade e reduzindo o
sofrimento do paciente e seus familiares.

O profissional de enfermagem, integrante de uma equipe multidisciplinar, é o
gue mais tem contato com o paciente e seus familiares, o que revela sua importancia
no contexto dos cuidados paliativos, atua no sentido de satisfazer as necessidades
basicas em um cenario de doenga, diligenciando-se em cuidar da saude fisica sécio
emocional e espiritual, em que atuam, oferecer os meios e os fins que assegurem um
cotidiano com uma vida mais digna com menos sofrimento, portanto, um atendimento
humanizado para estes pacientes e seus familiares.

Diante disso, esse trabalho se justifica no sentido de destacar a importancia do
profissional de enfermagem no processo de humanizagao do atendimento ao paciente
e seus familiares diante de um estado patolégico grave, terminal, por meio dos

cuidados paliativos.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao descritiva de literatura visando identificar e resumir

dados empiricos acerca da “Assisténcia de enfermagem nos cuidados paliativos”.



Estratégia de busca

A estratégia de busca foi baseada na abordagem PICO (Participantes,
Intervencdo e Resultado) juntamente com os principios dos Itens Preferenciais de
Relato para Revisédo Sistematica e Metanalise (PRISMA) como uma abordagem de
validacdo (SHAMSEER, MOHER, CLARKE, 2017). Foi utilizada ambas as abordagens
para obter condigdes mais rigorosas, tal estratégia que inclui participante ou problema,
intervengao ou exposicao e resultados, foi usada para pesquisar sistematicamente de
bancos de dados diferentes (PubMed, Elsevier [Scopus]) e requer mais palavraschave
para preencher todas os termos MeSH (Medical Subject Heading) para obter uma
dimensédo integradora da questdo de pesquisa. Foi incluida todos os tipos de
publicacdes, exceto relatos de casos. A ultima busca foi realizada em janeiro de 2023.
Artigos em inglés, portugués e espanhol foram incluidos na analise. Um documento
de busca foi criado usando termos Medical Subject Heading (MeSH) e operadores
booleanos (AND e OR) com os critérios descritos anteriormente para obter os artigos.
Para analisar esses resultados, eles foram agrupados em um esquema de arvore de
decisao para cada banco de dados. Essa estratégia de busca € descrita da seguinte
forma a partir dos seguintes descritores: cuidados paliativos AND OR enfermagem;

cuidados paliativos AND OR bioética; enfermagem AND OR bioética.

Critérios para a inclusdao de amostras

Foram consideradas estudos realizados em sujeitos inseridos em todas as
etapas da vida: criangas ou adolescentes, adolescentes e adultos jovens e adultos
mais velhos;

O autor do estudo incluiu um referencial ético relacionado ao perfil do
profissional de enfermagem, incluindo valores, formagéao e ética, experiéncia e outras

circunstancias envolvidas com a pratica profissional.

Amostra

Foram considerados artigos publicados nos ultimos dez anos que trata acerca

do tema, bem como metodologias diversas.



Instrumentos de recolha de dados e critérios de elegibilidade

Apos a busca inicial, foi feita uma primeira selecdo com base no titulo do artigo,
eliminando aqueles com tema irrelevante para a analise. A segunda rodada de selegao
foi realizada apos a leitura do resumo. Por fim, foi obtido artigos em texto completo
que atenderam aos critérios de analise e discussao da presente revisdo sistematica.

Para classificar os critérios de qualidade dos artigos selecionados, foi
considerado pais de origem da publicagdo, local de realizagdo do estudo, as
caracteristicas da amostra ou populagao, o desenho do estudo, a decisdo médica em

analise, os fatores que influenciaram a decis&o, a evolugao ou desfecho.

Sintese dos resultados

Foi realizada sintese narrativa sistematica, visando: (1) desenvolver uma
sintese preliminar dos achados do estudo, (2) explorar as relagdes nos dados, (3)
avaliar a robustez do produto de sintese e (4) desenvolver um modelo tedrico de
desafios éticos na pratica real, identificar padroes nos dados e sintetizar os desafios

éticos descritos em uma estrutura ou modelo abrangente.

DESENVOLVIMENTO
Os cuidados paliativos sdo o cuidado holistico ativo de individuos de todas as

idades com sério sofrimento relacionado a saude devido a doengas graves e
especialmente aqueles proximos ao fim da vida. Os bons cuidados paliativos devem
ser holisticos (MAEHRE; BERGDAHL; HEMBERG, 2023).

O conceito de “morte digna” esta associado a fatores fisicos e relacionais,
fragilidade, ndo ser um fardo e desejo dos pacientes de envolvimento em suas proprias
vidas e cuidados (ALSHAMMARI et al., 2022; LANG et al., 2022).

Para garantir cuidados e tratamentos paliativos de alta qualidade, os
profissionais de saude devem possuir ndo apenas competéncia profissional, mas
também sensibilidade ética, que inclui percepcado e interpretacdo situacional
(HEMBERG, BERGDAHL, 2019).

Estudo recente realizado por Maehre, Bergdahl e Hemberg (2023), explorou
experiéncias dos pacientes, familiares e enfermeiros em matéria de cuidados
paliativos numa enfermaria de cuidados avancados num lar de idosos usando analise
secundaria de entrevistas qualitativas em uma amostra de 19 participantes. Os

pacientes e familiares incluidos neste estudo vivenciaram uma cultura indiferente,



recursos limitados e falta de competéncia em cuidados paliativos, o que evidencia a
necessidade de os decisores politicos estarem mais conscientes dos desafios que
podem surgir quando as reformas dos cuidados de saude s&o implementadas. Futuras
pesquisas sobre cuidados paliativos devem incluir as perspectivas dos pacientes,
familiares e enfermeiros.

Conforme se pode compreender, os cuidados paliativos deve ser uma conduta
e conhecimento a ser considerado por profissionais de enfermagem, recomenda-se a
necessidade urgente de integragao de cuidados paliativos em todos os ambientes de
cuidados intensivos para apoiar no alivio do sofrimento de pacientes e seus
familiares diante de uma doenga terminal.

Os profissionais de enfermagem devem concentrar-se numa integragao
estratégica de cuidados paliativos, cuidados criticos e cuidados eticamente baseados
em tempos de normalidade . Devem ser prestados cuidados paliativos primarios a
cada paciente e familia, e devem ser procurados servigcos especializados, conforme
apropriado. Os educadores de enfermagem sao incentivados a utilizar estas
recomendagdes e recursos nos seus curriculos e formagao, embora na formagao
inicial dos profissionais de enfermagem haver pouca preocupagao com conhecimento
sobre cuidados paliativos, de modo que o profissional treinado para cuidar de
pacientes em fim de vida diminui o sofrimento do paciente e de seus familiares, assim,
deve haver uma preocupagao com os formadores destes profissionais, ao longo do
seu processo de formacado; bem como dos proprios profissionais na formagao
continuada, buscando o conhecimento necessario para atuar diante de uma condigao
precaria e dolorosa do paciente, possibilitando com isso, uma intervencdo humanizada,
oportunizando o conforto necessario ao paciente, maiores atengdes e recursos devem
ser direcionados para a educagao e apoio aos enfermeiros que cuidam de pacientes

com necessidades de cuidados paliativos.

CONSIDERAGOES FINAIS
Assim sendo, os aspectos descritos e as agdes associadas aos cuidados
paliativos contrapde de forme eminente a obstinacao terapéutica, em que CP vai ao
encontro a conduta humanizadora nas intervengdes em pacientes em estagio terminal,
contudo, proporcionar informagdes, promover a comunicacdo entre paciente e
profissionais e familiares e profissionais, orientagdes e, principalmente, sentimento de

afetividade e empatia é necessario para que decisdes sejam tomadas, principalmente,



para a valorizagdo da autonomia, beneficéncia, n&omaleficéncia e justica,
oportunizando bem-estar ao paciente e seus familiares no momento do fim da vida.

O profissional de enfermagem é o que esta em contato direto com o paciente e
os familiares, portanto, tem uma participacéo relevante na promocao dos cuidados
paliativos. Os enfermeiros desempenham papéis cruciais nos cuidados paliativos,
podem ser ativos em tarefas especificas (por exemplo, gestdo da dor) ou em fungdes
amplas (por exemplo, gestdo de casos); pacientes e familiares tém um espectro de
necessidades que os enfermeiros podem desempenhar um papel fundamental no
alivio do sofrimento.

N&o obstante essa relevancia de atuagédo do profissional de enfermagem, os
cursos de formacao, principalmente inicial, ndo enfatizam de forma redundante essa
condi¢do, é preciso que os cursos de formacao inclinem uma preocupacio a estes
profissionais em como lidar com a morte, muitas vezes, os cuidados paliativos séo
aplicados apratica como uma forma de estender o sofrimento do paciente, um conceito
precario e desumanizador do atendimento ao paciente. A equipe de cuidados
paliativos deve considerar o contexto social em que os pacientes vivem, adoecem e
morrem. O cuidado proposto considera que um profissional de enfermagem
qualificado para o cuidado desses pacientes gravemente doentes deve agrega-los
juntamente com suas familias, atuando de modo a conforta-los e proporcionar uma
melhor qualidade de vida diante de condi¢gdo apresentada, respeitando a autonomia

do paciente para tomar decisdes sobre seu tratamento.
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