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RESUMO

Este estudo teve como objetivo geral analisar o conhecimento do profissional de enfermagem, acerca dos cuidados
paliativos prestados ao paciente oncolégico. Entendendo-se por os cuidados paliativos um conjunto de diversas
praticas para o final da vida de paciente sem prognésticos de cura, levando-se em conta o controle dos sintomas da
doenga, psicolégicos, espirituais e sociais. Trata-se de uma pesquisa com abordagem qualitativa, realizada na unidade
oncolégica de um hospital geral, de carater piblico no municipio de Vitéria da Conquista — BA. A coleta de dados
foi realizada por meio da aplicagdo de questiondrio semiestruturado. Participaram do estudo 09 enfermeiros e 11
técnicos de enfermagem. Os resultados possibilitaram observar que os profissionais precisam de mais conhecimentos
sobre o paciente terminal e preparo tanto técnico, quanto cientifico. Sustentando que, mesmo com as competéncias e
habilidades adquiridas em sua qualificagdo profissional, salvo algumas exce¢des, ndo estdo devidamente capacitados e
preparados para lidar com os pacientes sem possibilidades terapéuticas de cura. Concluiu-se que tanto os enfermeiros
como os técnicos de enfermagem apresentam necessidade de conhecimento sobre os cuidados paliativos, para que
melhor possa ser a assisténcia prestada ao paciente sem progndstico de cura.
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ABSTRACT

This study aimed to analyze the nursing professional’s knowledge, on palliative care for cancer patients. Being
palliative care a set of diverse practices for the end of life of a patient without healing prognosis, and taking into
consideration the control of symptoms for diseases of psychological, social and spiritual order. This is a qualitative
approach research, held in the oncology unit of a public hospital, in Vitéria da Conquista - BA. The data collection
was conducted by applying a semi-structured questionnaire. There were 9 nurses and 11 nursing technicians taking
part in this study. It was possible to observe that these professionals need more knowledge about the terminal
patient and also more technical and scientific preparation. Considering the competencies and skills acquired in their
professional qualification, with some exceptions, most are not enough trained and prepared to deal with patients
without therapeutic possibilities of cure. It was concluded that both nurses and nursing technicians need to acquire
more knowledge about palliative care, so the best care to patients without healing prognosis can be provided.
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INTRODUGCAO

De acordo com o Instituto Nacional do Cancer (BRASIL, 2014), o Cancer é o responsavel por mais de 100
doencas, que sdo caracterizadas pelo crescimento acelerado e de forma maligna de células que invadem os tecidos
e 6rgios, podendo se transformar em metdstase, processo pelo qual ocorre a migragio dessas células para outras
regides do corpo.

O Brasil apresentou um aumento relevante nos casos de cancer, sendo atualmente, a segunda principal causa de
morte no pais e no mundo, tendo como razdes a relagio das novas caracteristicas da populagdo, unindo aos novos estilos
de vida e a maior exposicdo a fatores de riscos, aliados a uma maior expectativa de vida (BRASIL, 2014).

Diante do exposto, torna-se necessdrio uma assisténcia focada na patologia, com técnicas humanistas e que
visam diminuir o sofrimento, essa técnica é conhecida como cuidados paliativos. Segundo Teixeira e Diamente (2008):

O conceito de cuidados paliativos estd centrado no cuidar que envolve postura ético/filoséfica por parte do
enfermeiro, o que exige um modelo assistencial com dimensio técnica e outras dimensdes como a emocional,
espiritual e ainda a de suporte familiar, para compreender as varias formas de expressdo de sentimentos e
apoiar no enfrentamento da terminalidade (p.2).

Os citados cuidados, voltados a pacientes oncolégicos, visam a melhoria de vida de um paciente que néo
tinha prognéstico de cura e que, portanto, necessita de um tratamento mais humanizado ndo sé na parte clinica,
mas, principalmente, na parte emocional. Cuidado fundamentado também no reconhecimento da vida, do dominio da
dor e dos demais sintomas. Esses cuidados agrupam uma equipe multiprofissional que terd em vista ndo somente o
cuidado ao paciente, mas também o cuidado a familia (SILVA, 2008).

A assisténcia oferecida ao paciente e ao familiar, durante o tratamento, tem a participagio mais efetiva
do enfermeiro, contribuindo para que ocorra uma maior integragio no cuidar, permitindo que os cuidados sejam
compartilhados entre cuidador (equipe de enfermagem) e familia (FARIAS; PEREIRA, 2007).

A proximidade da equipe de enfermagem com o paciente permite a formagio de vinculos que lhe confere
poderes que, através dos quais, pode conduzir o cliente ao exercicio de sua autonomia. Os profissionais da satde
devem adquirir conhecimentos acerca da sintomatologia das doengas terminais, do controle da dor, na qualidade
adequada e na interagfo familiar, pois, os profissionais terdo que lidar com a adaptagio didria do paciente e buscario
melhorias da convivéncia com as limitagdes (VASQULS et al., 2013).

O presente artigo se justifica devido ao aumento da incidéncia das doengas oncolégicas nas tltimas décadas
e, consequente, aumento da demanda da hospitalizagio de pacientes terminais. Diante dessa realidade, torna-se
indispensavel que o profissional de enfermagem esteja preparado para prestar assisténcia adequada, sendo esta
baseada no cuidado paliativo.

Surge entdo uma inquietagdo pessoal, a respeito de conhecimento dos profissionais de enfermagem, sobre
os cuidados paliativos, visto que sdo eles os principais responsaveis pela prestagdo de cuidados ao paciente, devendo
primar por uma assisténcia competente, qualificada, diferenciada e embasada em conhecimento cientifico.

O presente artigo teve como objetivos: analisar o conhecimento do profissional de enfermagem acerca dos
cuidados paliativos prestados ao paciente oncolégico; identificar o entendimento dos profissionais de enfermagem
acerca do conceito de cuidados paliativos e verificar, através destes profissionais, o elenco das a¢gdes de enfermagem
que compdem assisténcia de enfermagem baseada em cuidados paliativos.

METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa com abordagem qualitativa por ser um tipo de pesquisa que busca entender um
tato especifico em profundidade. Ao invés de estatisticas, regras e outras generalizagdes, a qualitativa trabalha com
defini¢des, comparagdes e interpretagdes, sendo mais participativa e, portanto, menos controlavel. Trabalha mais
com a observagio de primeira mio, com relatos de entrevistados, em contraposi¢do a nimeros, tabelas e modelos
estatisticos. Tipo exploratério, por estabelecer critérios, metodologias e artificios para a elaboragdo de uma pesquisa
e visa oferecer informagdes sobre o objeto desta e orientar a formulagéo de hipdteses.

A pesquisa foi realizada na unidade oncolégica de um hospital geral, de cardter ptblico no municipio de
Vitéria da Conquista — BA.

Para coleta de dados, foi empregado a aplicagio de um questiondrio semiestruturado, sendo a combinagio
de perguntas fechadas e abertas que podem contribuir com o parecer do sujeito/informante, além da resposta fechada
padrdo. A amostra néo probabilistica por conveniéncia foi composta por Técnicos de Enfermagem e Enfermeiros, de
ambos os sexos, que lidam com pacientes portadores de cancer, em estdgio avangado e sem possibilidade terapéutica
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de cura, que estavam presentes no perfodo de coleta dos dados e que aceitaram participar da pesquisa, perfazendo
um total de 20 pesquisados.

O instrumento de pesquisa foi aplicado a cada um dos sujeitos pela prépria autora do presente artigo,
anexado ao Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, apds ser assinado pelo entrevistado.

Apés a sistematizagdo, os dados foram quantificados, tabulados eletronicamente, langados na planilha
Oftice EXCEL 2007 e analisados, por meio de estatistica descritiva, representados em forma de tabelas e discutidos
por categorias, seguidos de andlise e comparagdes com a literatura revisada, de forma a caracterizar o conhecimento
de cuidados paliativos da populacio estudada.

Os principios éticos dessa pesquisa foram plenamente respeitados, de acordo com a resolugio 466, de 12 de
dezembro de 2012, que regulamenta a pesquisa com seres humanos de forma direta ou indireta, em sua totalidade
ou partes dele, incluindo o manejo de informagdes ou materiais (Ministério da Satde, 1996). Foi dada a garantia de
sigilo das informagoes pessoais, com preservagido do anonimato.

O presente estudo foi submetido e aprovado pela Comissio de Etica do Hospital Geral de Vitéria da
Conquista e pelo Comité de Etica da Faculdade Independente do Nordeste (Protocolo n® 759.44:8).

RESULTADOS

Sobre a formagio dos profissionais de enfermagem, a maioria (55%) dos participantes se trata de técnicos
de enfermagem, enquanto (45%) dos entrevistados sdo enfermeiros. (Tabela 1.)

Tabela 1. Distribuigio dos profissionais de enfermagem de acordo com a formagio.
Vitéria da Conquista/BA, 2014.

Formagdo N %
Enfermeiro (a) 09 45,00
Técnico de Enfermagem n 55,00
Total 20 100,0

Fonte: Dados da pesquisa.

Nas respostas que pretendiam apurar o conhecimento dos profissionais de enfermagem, acerca dos cuidados
paliativos, 100% dos entrevistados afirmaram conhecer o assunto.

Quanto a questdo que pretendia sondar o tipo de capacitagio recebida pelos participantes, concluiu-se que
a maioria (50%) ndo recebeu capacitagio sobre cuidados paliativos, enquanto (45%) dos entrevistados, receberam
capacitagio. Quanto ao recebimento de apenas instrugdo sobre do assunto, concluiu-se que (35%) dos entrevistados
receberam algum tipo de instrugdo, enquanto (30%) nio recebem nenhum tipo de instrugdo. (Quadro 1.)

Quadro 1. Distribuigdo dos profissionais de enfermagem de acordo com a capacitagio a cerca dos cuidados paliativos.
Vitéria da Conquista/BA, 2014.

Sim % Ndo % Total %
Conhecimento sobre cuidados Paliativos. 20 100,0 00 00,00 20 100,0
Capacitacgdo sobre cuidados paliativos 09 45,00 10 50,00 19 95,00
Recebimento de Instrugdo 07 35,00 06 30,00 13 65,00
Contribui¢cd@o do conhecimento 10 50,00 00 00,00 10 50,00

Fonte: Dados da pesquisa.

Na questdo que qualificava o tipo de relagio profissional, que os técnicos de enfermagem e enfermeiros
mantinham com os pacientes sob seus cuidados, verificou-se que a relagio técnica/afetuosa era a mais comum entre
eles (90%), seguida da relagio técnica com apenas (10%).
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Quadro 2. Distribuigio dos profissionais de enfermagem de acordo com a relagdo com o paciente oncolégico. Vitéria da
Conquista/BA, 2014

n %
Técnica 02 10,00
Afetuosa 00 00,00
Técnical Afetuosa 18 90,00
Total 20 100,0

Fonte: Dados da pesquisa.

Na visdo majoritaria dos participantes desta pesquisa, cuidados paliativos sdo os “cuidados para uma
tase terminal, voltados apenas para o “alivio da dor”, o que inclui administragdo de medicamentos prescritos para
promover o mesmo”, conforme mostrado no Quadro 3.

Quadro 3. Questdo I- Entendimento sobre Cuidados Paliativos - Resposta 1.
1. Cuidados oferecidos aos pacientes em fase terminall

Cuidados prestados a pacientes sem prognosticos positivos

Qualidade de vida para um paciente sem expectativa de melhora

Cuidado ao paciente em fase terminal para evitar dores.

Sdo cuidados necessdrios para aliviar o sofrimento destes pacientes

Cuidados para paciente em fase terminal para aliviar o que ele estd sentindo.

.Sdo cuidados de alivio da dor, em paciente em fase terminal.

Aqueles que sugerem manutengdo do quadro clinico.

o|lw|[N|o|o|s|w|n

Sdo cuidados para amenizar a dor.

S

Cuidados indicados a pacientes sem expectativa de tratamento.

—_
pury

Cuidados em pacientes em fase terminal

N

Sdo os cuidados que sdo realizados na fase terminal.

@

Cuidados dados a pacientes em fase terminal.

Fonte: Dados da pesquisa.

Do ponto de vista dos demais profissionais, o “conforto” também é a palavra-chave dos cuidados paliativos,
que pressupde o “alivio da dor” dos pacientes, de modo que “possam ter uma melhora na qualidade de vida, ao
paciente sem expectativa de melhora”, como é mostrado no Quadro 4.

Quadro 4. Questdo II- Entendimento e pratica sobre Cuidados Paliativos - Resposta 2.

1. Dar uma melhor qualidade de vida para um paciente sem expectativa de melhora.

Apoio, cuidados, bem estar, auséncia de dor.

Tratamento que melhora a qualidade de vida e controle dos sintomas e da dor.

Cuidados para manter confortdveis os Ultimos dias de vida, pois ndo possui progndstico.

S PR Rl I

Cuidados de uma equipe multidisciplinar, visando fornecer conforto aos pacientes em fase terminal
e sem expectativa de cura do caso.

o

E uma forma de diminuir dor do paciente, seja de forma medicamentosa ou psicolégica.

7. Qualidade de morte, cuidado para uma morte digna, isenta de dor ou sofrimento, se possivel.
Fonte: Dados da pesquisa.

DISCUSSAO

Cuidados Paliativos, em sua visdo geral, devem referir-se ao conjunto de diversas praticas para o final da
vida de pacientes sem prognésticos de cura, levando-se em conta o controle dos sintomas da doenga, psicolégicos,
espirituais e sociais. £ a abordagem que vai promover a qualidade de vida do paciente e seus familiares, diante da
doenga, através da prevencgio e alivio da dor e tratamento dos problemas de natureza fisica, psicossocial e espiritual
(CREMESP, 2008).

A maioria dos entrevistados abrange o cuidado paliativo, apenas como uma modalidade de alivio da dor,
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deixando de lado o apoio psicolégico e também a familia. Levando em consideragio, que alguns dos participantes ndo
receberam nenhum tipo de instrucdo sobre cuidados paliativos, as respostas mostram que o conhecimento e pratica
mais comuns entre os profissionais, ¢ a de alivio da dor deixando o mais confortavel, para que os mesmos tenham
uma melhor qualidade de vida no seu momento final. Porém, foram observadas poucas respostas com a mencgéo de
aspectos psicolégicos e sociais, que sdo pegas essenciais na concepgio dos cuidados. Isso demonstra que, mesmo com
a formagio, e alguns com qualificagdo extra, os profissionais nio estio devidamente capacitados e preparados para
lidar com os pacientes fora de possibilidades terapéuticas de cura.

Aos entrevistados que receberam capacitagdo ou/e instrugio, foi requerido que discorressem se a orientagio
contribuiria ou ndo para uma melhor assisténcia ao paciente oncolégico. Em geral, as respostas demostraram que a
capacitagdo traria beneficios para a assisténcia, uma vez que capacitados, os profissionais saberiam lidar melhor com
o paciente que necessite de cuidados paliativos. Se esse conhecimento estivesse estruturado como uma abordagem,
durante a formacdo, possivelmente o profissional de enfermagem teria outra postura frente ao cuidado paliativo,
levando mais respeito e conhecimento para categoria profissional.

Segundo Vasques (2013), os profissionais de satide devem adquirir conhecimentos acerca da sintomatologia,
do controle da dor, da qualidade de vida, da interagdo familiar, voltados ao paciente em fase terminal, pois, os
profissionais terdo que lidar diariamente com a adaptagdo do paciente as suas limitagdes, causadas pela doenca.
Ressaltando a importancia do trabalho em equipe, pois traz uma assisténcia mais humanizada e adequada, mas que
foi citada apenas por um dos entrevistados durante a pesquisa.

De acordo com a Politica Nacional de Humanizagéo, sdo essenciais os cuidados de enfermagem durante
todo o tratamento, pois exige habilidade afetiva e técnica, de acordo com cada paciente, sendo uma habilidade da
enfermagem o tratamento holistico e humanizado (BRASIL, 2008).

Sobre a caracterizagdo do relacionamento com o paciente oncolégico, 80% dos entrevistados responderam
ter uma relagdo técnica/afetuosa o que, segundo a literatura, é a mais apropriada. A assisténcia de enfermagem tem
como finalidades encontrar o equilibrio entre a razdo e a emogio durante a assisténcia cotidiana, aplicada ao paciente,
pois a equipe de enfermagem esta diretamente ligada a ele. Desta forma, ter o compromisso de ouvir e compreender
as necessidades de cada um e proporcionar apoio, compreensio e afetividade equilibra a relagio técnica e afetiva.

Segundo a CREMESP (2008), essa relagdo exige, além do conhecimento técnico para programar agdes
do cuidar de maneira individualizada, o aprendizado do lidar com o sofrimento psicolégico, social, espiritual e
fisico. Deve ser associado com o entendimento de que esse mesmo sofrimento leva o paciente e os familiares a
apresentarem reagdes emocionais diferenciadas, sendo o profissional o intermediador desses momentos, lidando nio
s6 com a técnica, mas com o sentimento.

Maciel (2008) diz que se faz necessario que o profissional de enfermagem trate de forma respeitosa os
pacientes, desde o comego da vida até sua morte, alargando os cuidados paliativos aos seus familiares.

As respostas, como um todo, apontam que os cuidados paliativos ainda ndo foram efetivamente
compreendidos pelos profissionais de enfermagem, o que impede a sua prética eficaz e traz uma assisténcia ainda
nio muito qualificada.

CONSIDERAGCOES FINAIS

Apés a revisio da literatura e a andlise dos contetidos, oferecidos pelos participantes da pesquisa, fica claro
que a prestag¢io do cuidado ao paciente terminal deve incluir o atendimento integral das suas necessidades e que o
profissional de enfermagem é o principal intermediador da prestagio desses cuidados.

Os resultados nos mostram também que os profissionais precisam de mais conhecimentos sobre o paciente
terminal e preparo tanto técnico, quanto cientifico que envolva conhecimentos como: avaliar os sintomas (principalmente
a dor); conhecer e aplicar os principios da bioética; realizar comunicagdo efetiva com o paciente, a familia e os demais
membros da equipe; e enfatizar o trabalho em equipe interdisciplinar para cuidar da familia e doente.

Da analise do contetdo, todos os participantes tém uma nogdo sobre cuidados paliativos e procuram fazer
o melhor que podem para superar as dificuldades, com os pacientes terminais, mas enfatizam a necessidade de
capacitagao.

Visto que mesmo com as competéncias e habilidades adquiridas em sua qualifica¢do profissional, salvo
algumas excegdes, esses profissionais ndo estdo devidamente capacitados e preparados para lidar com os pacientes
sem possibilidades terapéuticas de cura, conclui-se que é necessaria uma maior oferta de conhecimento sobre os
cuidados paliativos a disposic¢do do profissional para que melhor possa ser a assisténcia prestada a esses pacientes.

A presente pesquisa podera servir de subsidio para que os profissionais de enfermagem procurem trabalhar
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de forma mais enfatica os cuidados paliativos, voltados para o paciente oncolégico, possibilitando a estes a prestagio
de uma assisténcia individualizada e integral para uma melhor qualidade de vida.
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