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Resumo

Os Cuidados Paliativos apresentam competéncias relacionadas ao cuidado fisico, psiquico, social e espiritual de
pacientes que enfrentam doencgas que ameacem suas vidas. 1sso pode e deve ser integradas precocemente ao cuidado
para o controle da doenca, e diminuigdo dos sintomas, gerando assim melhoria na qualidade de vida. Esta pesquisa
tem o objetivo de descrever o conhecimento do profissional enfermeiro na assisténcia para melhoraria da qualidade de
vida, alivio da dor e sofrimento dos pacientes em cuidados paliativos. Trata-se de uma revisdo de literatura do tipo
narrativa com abordagem qualitativa, a busca ocorreu de setembro a dezembro de 2020 — incluiu fontes impressas e
on-line gratuitas, a exemplo de manuais, protocolos, artigos e periddicos: Literatura Latino-Americana e do Caribe em
Ciéncias da Saude (Lilacs), Bibliograficos Especializada na Area de Enfermagem do Brasil (BDENF) e Medical
Literature Analysisand Retrieval System Online (Medline). Para operacionalizar a busca foi utilizado o recurso:
“CUIDADOS PALIATIVOS” [Descritor de assunto] and “ENFERMAGEM” [Descritor de assunto] nas bases de
dados citadas. O enfermeiro tem um papel fundamental para a promog¢éo do CP, como na aceitagdo do diagnostico e
auxilio para conviver com a doenga, prestando assisténcia integral ao usuério e a todos envolvidos com o doente.
Palavras-chave: Cuidados Paliativos; Enfermagem; Cuidados.

Abstract

Palliative Care has competencies related to the physical, psychological, social and spiritual care of patients who face
diseases that threaten their lives. This can and should be integrated early into the care for the control of the disease,
and reduction of symptoms, thus generating an improvement in the quality of life. This research aims to describe the
knowledge of the professional nurse in assistance to improve the quality of life, relieve pain and suffering of patients
in palliative care. It is a narrative-type literature review with a qualitative approach, the search took place from
September to December 2020 - it included free printed and online sources, such as manuals, protocols, articles and
periodicals: Latin American Literature and of the Caribbean in Health Sciences (Lilacs), Bibliographic Specialized in
the Brazilian Nursing Area (BDENF) and Medical Literature Analysisand Retrieval System Online (Medline). To
operationalize the search, the resource was used: “PALLIATIVE CARE” [Subject descriptor] and “NURSING”
[Subject descriptor] in the aforementioned databases. The nurse has a fundamental role in the promotion of PC, as in
the acceptance of the diagnosis and help to live with the disease, providing comprehensive assistance to the user and
everyone involved with the patient.

Keywords: Palliative Care; Nursing; Care.
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Resumen

Los Cuidados Paliativos tienen competencias relacionadas con el cuidado fisico, psicoldgico, social y espiritual de los
pacientes que enfrentan enfermedades que amenazan su vida. Esto puede y debe integrarse precozmente en la atencion
para el control de la enfermedad y la reduccion de los sintomas, generando asi una mejora en la calidad de vida. Esta
investigacion tiene como objetivo describir los conocimientos del enfermero profesional en la asistencia para mejorar
la calidad de vida, aliviar el dolor y el sufrimiento de los pacientes en cuidados paliativos. Se trata de una revision de
literatura de tipo narrativo con enfoque cualitativo, la blsqueda se realizé de septiembre a diciembre de 2020, incluy6
fuentes gratuitas impresas y en linea, como manuales, protocolos, articulos y revistas: Literatura Latinoamericana y
Ciencias de la Salud del Caribe (Lilacs ), Bibliografico Especializado en Enfermeria en Brasil (BDENF) y Sistema de
Analisis y Recuperacion de Literatura Médica en Linea (Medline). Para hacer operativa la busqueda se utilizé el
recurso: “PALIATIVE CARE” [Asunto descriptor] y “ENFERMERIA” [Asunto descriptor] en las bases de datos
citadas. El enfermero tiene un papel fundamental en la promocion de la CP, como en la aceptacion del diagnostico y
la ayuda a convivir con la enfermedad, brindando una asistencia integral al usuario y a todos los involucrados con el
paciente.

Palabras clave: Cuidados Paliativos; Enfermeria; Cuidado.

1. Introducéo

O cuidado paliativo (CP) visa a promogdo da qualidade de vida de pacientes e seus familiares, através da avaliagdo
precoce, controle de sintomas fisicos, sociais, emocionais e espirituais, no contexto de doencas que ameagam a continuidade da
vida. Estas necessitam ser unidos ao cuidado que busca o controle da doenca. A demanda em Cuidados Paliativos é crescente
em todo o mundo devido ao envelhecimento populacional (ANCP, 2020). Os érgdos nacionais e internacionais de salde
enfatizam cada vez mais a necessidade de criagdo de politicas baseadas em evidéncias, reconhecendo o paliativismo como
essencial no cuidado nos servicos de satde (Brasil, 2020).

CP é um termo recente, e é aplicado para o conceito de cuidados para designar a acdo conjunta multiprofissional, a
pacientes sem chances terapéuticas/medicamentosas de cura, relacionado ao tratamento convencional. O termo paliativo é
originado do latim palliun que significa protegdo, ou seja, proteger aqueles aos quais a medicina curativa ndo consegue curar
(Silva et al., 2017).

Em 31 de outubro de 2018, o Ministério da Saude publicou a resolugdo n° 41, que normatiza a oferta de cuidados
paliativos como parte dos cuidados continuados no Sistema Unico de Saude (SUS). A resolucdo recomenda que seja
identificada as prioridades da pessoa doente quanto ao cuidado e tratamento que recebera. A resolucdo define ainda, que os CP
devam estar disponiveis em toda a rede de salde: atencdo béasica, domiciliar, hospitalar incluindo a rede de urgéncia e
emergéncia (Brasil, 2018).

Para que o CP abranja todas as areas da vida do paciente, hd maior necessidade de uma equipe multiprofissional, para
melhor assisténcia a esse paciente, com planejamento e um consenso no método terapéutico a ser utilizado (Santos et al.,
2019). Tais cuidados se iniciam com o diagnostico da doenca e se estendem até o luto € necessaria uma equipe
multiprofissional qualificada, com preparo para que haja interacdo e muita dedicacéo aos pacientes e sua familia (Brasil, 2008).

A enfermagem como membro integrante da equipe multiprofissional paliativa, em um servico pode atuar tanto no
plano técnico terapéutico, ou na geréncia de cuidados quanto na compreensao da natureza humana, direcionando a atencdo para
as necessidades holisticas do paciente e da familia, planejando e implementando a¢Ges que permitam ao individuo 0 maximo
controle sobre sua vida e doenca (Andrade et al., 2019).

Em relacéo a assisténcia que prestada ao paciente destaca-se a conversa como um método importante, principalmente
quando ndo ha mais chances de cura. A comunicacdo age associada diretamente com a humanizagdo, possibilitando ao
enfermeiro e o paciente/familiares, de maneira holistica, uma positiva troca de conhecimentos e experiéncias na qual o objetivo
principal também é preservar a salide mental do paciente para que ele seja capaz de manter-se equilibrado e calmo, buscando

tornar esse momento o mais leve possivel (Pacheco et al., 2020).


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i6.16140
http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i6.16140

Research, Society and Development, v. 10, n. 6, €55910616140, 2021
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v10i6.16140

Esta pesquisa teve como objetivo descrever o conhecimento do profissional enfermeiro na assisténcia para melhoraria

da qualidade de vida, alivio da dor e sofrimento dos pacientes em cuidados paliativos.

2. Metodologia

Este artigo utilizou-se do método de revisdo narrativa da literatura, método cujo objetivo principal é a reunido e
sintese de resultados sobre o tema, apresentando e potencializando a construgcdo de conhecimentos para possibilitar a
incorporacdo de evidéncias na pratica clinica. A revisdo narrativa das demais revisfes por permitir a inclusdo de pesquisas de
métodos diversos buscando um conhecimento mais amplo da literatura para conhecer e entender o fenbmeno estudado
(Medeiros et al., 2015).

A busca ocorreu de setembro a dezembro de 2020 —Para a selecdo dos estudos foi realizada uma busca online em
periddicos e nas bases de dados LILACS, SCIELO, BDENF Para operacionalizar a busca foi utilizado o recurso: “CUIDADOS
PALIATIVOS” [Descritor de assunto] and “ENFERMAGEM” [Descritor de assunto] nas bases de dados citadas
anteriormente. Na segunda fase, foi selecionada toda a bibliografia considerada relevante e relacionada ao objetivo proposto.
Foram incluidos protocolos, manuais e artigos nos idiomas portugués e inglés publicados no periodo de 2015 a 2020. Serviram
como critérios de exclusdo: a inacessibilidade do texto completo por via eletrénica ou impressa; trabalhos escritos em outras
linguas; e trabalhos que ndo contemplavam a assisténcia de enfermagem e cuidados paliativos em pacientes adultos ou os
desfechos relacionados ao tema. O contetdo pesquisado foi categorizado de acordo com os critérios de inclusdo, possibilitando
a posterior construgdo dos materiais.

Para operacionalizacéo desta revisdo, foi utilizado a busca, avaliacdo critica e a sintese das evidéncias disponiveis do
tema investigado. E para a composi¢do final dos artigos, foram estabelecidas duas etapas: na primeira, foi realizada anélise dos
titulos e resumos, confirmando se eles contemplavam a pergunta norteadora desta investigacdo e os critérios de inclusdo. Na
segunda etapa, foi efetivada a leitura integral explorat6ria dos artigos restantes, que que permitiu evidenciar as principais
convergéncias encontradas, as quais foram sintetizadas, agrupadas, categorizadas e analisadas a partir da analise de contetdo
de Minayo que compreendem: a pré-andlise, a explora¢do do material, o tratamento dos resultados obtidos e a interpretagdo
(Minayo, 2010).

3. Resultados e Discussao

A busca resultou em 55 artigos, que apds critérios de exclusdo foram utilizados 26 artigos elegiveis, para a construcao,
mas apds filtragem, foram consolidados 15 artigos para compor o presente estudo e divididos em duas categorias, que sdo elas:
Cuidados paliativos: defini¢do, principio e legislacdo; Dificuldades de Implantar os Cuidados Paliativos no Brasil; e;

Enfermagem no cenério dos cuidados paliativos.

Cuidados paliativos: definicéo, principio e legislagdo no Brasil

Em 1947, Cicely Saunders, criou o conceito de dor total, que explica a ideia de que o cuidado a pessoa so tera eficacia
se for levando em consideragcdo suas dimensfes socias cultural, fisica, psiquica e espiritual, ressaltando a pratica
multiprofissional em cuidados paliativos (Manchola et al., 2016).

O CP tem o0 objetivo suavizar a sintomatologia da doenca que é progressiva e incuravel, essa associagdo iniciou na
primeira metade do século XIX com trabalhos de Jeanne Garnier. Ligado a esse tipo de cuidado e ao fenémeno mundial do
envelhecimento populacional, aumento de nimeros de pacientes com diagndstico de cancer, patologias incuraveis e 0 avango

das doencas crbnicas e degenerativas em estado avancado ou terminal, colocou o CP como urgéncia no cuidado da
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coletividade, requerendo investimentos para que seja ofertado pelos sistemas de saldes, inclusive no sistema Gnico de salde
brasileiro, para atender as necessidades da populacéo (Gaspar & Silva, 2017).

Em 2002, a Organizacdo Mundial de Salde (OMS), definiu que os CP, como uma abordagem de tratamento que
contribui na melhora a qualidade de vida de pacientes e familiares perante as doengas que ameacem a continuidade da vida.
Assim o CP, deve agrupar as habilidades de uma equipe multiprofissional para amparar o paciente e seus familiares a se
adaptarem as mudancas de vida, promovendo a reflexdo para o enfrentamento da condicdo da doenca, prevencédo alivio do
sofrimento, avaliacdo e tratamento adequados dos problemas fisicos, psicossociais, e a possibilidade irreversivel de morte de
modo a estabelecer um cuidado que nédo abrevie a morte, nem a prolongue, porém contribua para uma melhoria da qualidade
de vida nesse momento (Costa et al., 2016).

Né&o existe um Gnico local em que se podem realizar cuidados paliativos, 0 mais indicado é onde o paciente que
necessita desse cuidado estiver, ou seja, no domicilio, no hospital, instituicdo de longa permanéncia ou qualquer outro servico
de saude (Brasil, 2020).

Muitos dos pacientes permanecem internados por longos periodos, longe de familiares e da sua residéncia, na maioria
das vezes submetida a procedimentos invasivos e dolorosos desnecessarios por falta de conhecimento e treinamento da equipe
multiprofissional que os assiste, proporcionando mais dor e desconforto, ao contrario do que preconiza esse modelo de
cuidado.

O CP possui uma ligagéo direta com o0s principios da bioética, que visa destacar a autonomia e 0s valores de cada ser
humano diante de cada tratamento, respeitando a liberdade de cada paciente, com todos os procedimentos realizados no
paciente discutido previamente em equipe e com familiares (Andrade et al., 2016).

No cenério de salde e na assisténcia de enfermagem, o enfermeiro se depara com o CP em diferentes ambientes da
préatica de enfermagem, apesar disso, a pratica deste cuidado pode ser prejudicada por falta de formacdo especifica ou de
experiéncias e vivéncias que proporcionem o aprendizado e viabilize uma pratica assistencial de qualidade, proporcionando
qualidade de vida, alivio do sofrimento e da dor na proximidade da morte para o paciente (Silveira et al., 2016).

O ambito do CP é uma esfera da assisténcia que esta em constante construcao, a enfermagem vem ofertando inimeros
cuidados primordiais para a populacdo nessas condi¢Bes. Através da padronizacdo de linguagem o profissional de enfermagem
precisa possuir um raciocinio clinico sagaz a fim de reconhecer as respostas humanas de grande complexidade que esse usuario
possa requerer, com intuito de direcionar o cuidado prestado e as orientacfes oferecidas 0 mais proximo possivel de suas
necessidades (Passarelles, Rios, Santana 2019).

Neste caso em especial a equipe de enfermagem, sdo os profissionais que estdo a maior parte ao lado dos pacientes
prestando cuidados curativos ou paliativos, que tem por objetivo trazer dignidade humana ao processo de morte ao paciente,
que distingue de uma assisténcia comum, intervencionista e curativista, a enfermagem pode valer-se quando possivel também

de medidas ndo farmacolégicas como o uso de escalas e ainda uso das Praticas Integrativas e Complementares em Saude.

Dificuldades de Implantar os Cuidados Paliativos no Brasil

No Brasil, o CP, ainda se comp8e como uma modalidade emergente de assisténcia em terminalidade de vida, esse
modelo de cuidado consiste em aprendizados direcionadas ao paciente, afastando o conceito curativista, entende-se que a
doenga nesse momento ja esta progressiva e irreversivel e ndo responsiva ao tratamento clinico estabelecido usualmente. Com
isso, os profissionais devem proporcionar uma assisténcia adequada, individualizada e integral, visando conforto nos
momentos finais de vida (Silveira et al., 2016).

No intuito de melhorar, qualificar e humanizar a assisténcia a pacientes crénicos ou portadores de doencas sem cura, 0

CP, passou a integrar a Politica Nacional de Humanizacdo, que embora ainda existam fatores que dificultam a préatica do
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paliativismo, como a dificuldade de acesso aos medicamentos opioides, a insuficiéncia de servicos e programas especializados
em CP, caréncia de uma disciplina especifica na formagdo de profissionais de salide nos cursos de graduacdo levando ao
despreparo na atuacdo profissional, causando uma grande lacuna na aplicacdo do CP nos pacientes que necessitam desse tipo
de cuidado (Costa et al., 2016).

De acordo com a historia, os profissionais de salde foram educados com o conceito de que havia necessidade de se
fazer o tratamento terapéutico pela cura ou melhora de um paciente. (ANCP, 2020). Assim, o adoecimento causa nos pacientes,
profissionais e familiares/cuidadores um intenso querer de cura, e que nesse processo se alcancem possibilidades de tratamento
e cura do paciente doente. Contudo, quando a resposta positiva ndo é obtida, os sujeitos envolvidos neste processo, acabam por
sentir indmeros sentimentos negativos, frustragdes e impoténcia diante da probabilidade da perda e/ou da continuacéo da vida
(Queiroz et al., 2018).

No momento que a enfermidade progride e a morte se aproxima, sdo realizadas acGes de enfrentamento pelos
familiares para entender as dificuldades vivenciadas e as que estéo por vir, é fundamental uma atengéo ao suporte emocional,
espiritual e social para o paciente e sua familia, enfrentem o processo com dignidade, tudo isso acontece envolto a um misto de
sentimentos e condutas que precisam ser compreendidos e acompanhados pelos profissionais de salde, o CP é inserido como
meta para assegurar a melhor qualidade de vida possivel ao paciente e sua familia durante todo o periodo de tratamento, de
morte e luto (Andrade et al., 2019).

A mudanca do paradigma entre a cura e 0 CP é um método que depende dos profissionais na area, e das instituicbes
académicas que sdo responsaveis pela formagdo destes profissionais, incluindo essa temética nas disciplinas de graduacdo de
todas as areas da saude, bem como preparando o profissional para essa interface do cuidado. Portanto, é necessario que seja
uma pratica alicercada na capacitacdo profissional conduzida por principios cientificos baseada em artigos, publicagdes,
protocolos e normativas de salde que abordem esse tema (Baliza et al., 2015).

No Brasil, as atividades relacionadas a Cuidados Paliativos ainda necessitam ser regularizadas na forma de lei,
principalmente entre os profissionais de salde, gestores hospitalares e poder judiciario, é preciso que 0s servicos de salde
estabelegam protocolos e normativas para esse cuidado, promovendo e aplicando esses cuidados, para que ndo se confunda o
atendimento paliativo com eutanésia (Brasil, 2020).

E necessario ainda que haja uma conscientizacéo coletiva da populago brasileira sobre os CP, essa conscientizagio é
essencial para que o sistema de sadde transforme suas abordagens aos pacientes que estdo com a ameaca de prosseguimento de

suas vidas, o paliativismo é uma necessidade de sadde publica, além de uma necessidade humanitaria (Brasil, 2020).

A enfermagem no cenario dos cuidados paliativos

Atualmente existe um grande aumento na cronicidade de doencas, proporcionando maior tempo de vida populacional,
influenciando diretamente na mudanca dos tipos de cuidados existentes para o alivio da dor ou conforto do paciente.

No entanto, o conceito “cuidados paliativos” ¢ utilizado para designar a acdo de uma equipe multiprofissional (qual
inclui o enfermeiro), a pacientes fora de possibilidades terapéuticas de cura. Porém estudos mostram que percebendo que frente
a impossibilidade de cura, o profissional enfermeiro manifesto o respeito pela vida do paciente ao se comprometer em protegé-
lo diante de tal vulnerabilidade, pois o CP comeca quando o cuidado curativo ndo tem mais o propdsito principal (Franca &
Cardoso, 2017).

Quando relacionado a diminuigcdo da dor dos sintomas fisicos, a enfermagem necessita aprender a interpretar e
compreender ndo somente as queixas verbais, mas as expressdes corporais e faciais, quando possivel pode-se utilizar escalas
especificas para avaliagcdo da dor, e interpretacdo dos sinais fisiolégicos, mas sempre com muita cautela para o ponteiro da

obstinacao terapéutica, pois sdo técnicas que podem se tornar repetitivas na rotina do paciente (Franco et al., 2017).
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E necessario que o enfermeiro direcione suas orientagdes ao paciente sobre o CP, instigue as respostas ao pensamento
alheio, com objetivo de desconectar o paciente de sua doenca por instantes e estimular e encorajar o paciente mostrando-se
estar ao lado do mesmo em todos 0s momentos, para que este se sinta acolhido e valorizado (Rapanos, Oliveira, Ferreira 2020).

O assunto paliatividade é marginalizada na de formacédo da enfermagem, estando presente apenas nas discussfes que
envolvem o adoecimento e morte, esse distanciamento do tema nos curriculos pode estar relacionado a aproximagcdo tardia
desta filosofia da realidade brasileira, porém esse distanciamento pode ocasionar/ levar o enfermeiro a ter dificuldades em
entender e aplicar os cuidados paliativos na assisténcia em salide ao paciente necessitado desse cuidado (Avila et al., 2017).

E evidente que o enfermeiro desempenha uma assisténcia de grande importancia, pois possui contato com o paciente
diariamente e diretamente atentando para suas necessidades e aprimorando as mesmas. Portanto, é possivel assegurar que a
enfermagem € uma pega chave no que diz respeito ao tratamento paliativo dos pacientes, pois a assisténcia ofertada pela
enfermagem ndo abrange apenas o sofrimento fisico, mas inclusive o sofrimento social e espiritual do paciente e de seus
familiares (Perondi, et al., 2019).

E notoria a necessidade dos profissionais de salde buscarem cuidados de promocéo, prevencdo de agravos e de
recuperacdo da sadde, bem como valorizarem um morrer digno, assumindo que a morte ndo deve ser uma inimiga a se vencer,
mas um evento natural integrante da vida (Silva et al., 2017).

Procedimentos terapéuticos sem finalidade curativa ddo conforto ao paciente, mas no estado de terminalidade, em que
ndo ha probabilidade de cura, a tendéncia é a diminuicdo de procedimentos curativista e a inser¢do dos procedimentos
paliativista. Por isso, o cuidar respeita valores e crengas dos pacientes, atuando de modo ético e empatico, preocupando-se nao
apenas com agdes técnicas, mas com o saber e o fazer de forma humanizada (Franga & Cardoso, 2017).

O enfermeiro como parte da equipe interdisciplinar de CP exerce um papel fundamental na promocéo e acesso de
cuidados para o paciente sem probabilidades de cura, necessitando ser respaldos em principios éticos que valorizam a
autonomia do paciente como um dos pontos fundamentais a busca da dignidade dos cuidados prestados pela enfermagem
(Andrade et al., 2016).

As situagdes de final de vida colocam os enfermeiros diante do sofrimento da familia, e nesta situagéo, trabalhar com
as familias é importante, especialmente quando o paciente esta fora de possibilidades de cura.

O enfermeiro é considerado um profissional que esta presente no atendimento de pacientes com doenca em fase de
terminalidade, realizando procedimentos que confortam e aliviam a dor e proporciando bem-estar, cuidar e apoiar o paciente e
os familiares em paliatividade requer do profissional preparo técnico-cientifico e emocional. A mudanca de paradigma, da cura
do paciente para o do cuidado e alivio do sofrimento do paciente e da familia, € um processo lento e depende das iniciativas
individuais dos enfermeiros (Baliza et al., 2015).

O enfermeiro é 0 que permanece mais tempo ao lado do paciente, deve se colocar na posi¢do de facilitador da
promocdo da qualidade de vida do paciente sem possibilidades terapéuticas tendo como base os principios da Bioética: o
principio da autonomia, da beneficéncia, da ndo maleficéncia e da justica (Andrade et al., 2016).

A enfermagem é parte fundamental na equipe de cuidados paliativos, precisando proporcionar educacdo em sautde de
maneira clara e objetiva, com agdes praticas que visem o alivio da dor e do sofrimento, gerando o bem-estar e qualidade de
vida do paciente. A assisténcia de enfermagem no CP deve considerar o paciente um ser singular, completo e
multidimensional, tornando o cuidado, integral e humanizado, s6 é possivel quando o enfermeiro faz uso de diversidades de
comunicacéo verbal e ndo verbal (Santos et al., 2017).

O enfermeiro busca amenizar a dor e sofrimento do paciente oferecendo uma assisténcia humanizada e
individualizada, o enfermeiro deve observar se essa assisténcia trara beneficios e efeitos através do didlogo, deixando visivel

que embora as implica¢cdes ndo sejam de cura, mas de melhoria no bem-estar e na qualidade de vida no restante de vida do
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paciente. Procurar entender a individualidade de cada paciente através de tecnologias leve e duras disponiveis em salde séo
beneficios que podem ser adotadas pela equipe de enfermagem (Gomes et al., 2015).

A enfermagem no processo de morte esta acompanhada diariamente da afligdo e angUstia destes pacientes e de seus
familiares, em alguns momentos, a enfermagem pode se sentir impotente, ou despreparada, pois muitas vezes, apenas aprendeu
a cuidar para cura. (Silva et al., 2017).

O enfermeiro é um dos profissionais de salde que mais compdem a equipe de CP e tem como principal propdsito
garantir de maneira séria a qualidade de vida para os pacientes nessas condi¢cdes, 0s quais estdo/sdo acometidos por doencas
que ameacem sua vida e causem angustia aos seus familiares. Nesse sentido, o enfermeiro precisa agir procurando prevenir e
amenizar o sofrimento através da avaliagdo, identificagdo precoce, e controle da dor em todos os aspectos (Leite et al., 2020).

O enfermeiro que atua em CP, em relag8o a esta e demais atribuicBes que lhe pertencem, age como um solucionador,
entdo, tem por papel avaliar toda necessidade ndo completada, e sugerir solugdes para elas. As necessidades psicossociais e
espirituais ndo deixem de ser uma delas, entdo devem ser propostos e executados suportes para estas (Santos et al., 2019).

Os cuidados de enfermagem vao muito além de apenas intervencdes técnicas, como por exemplo, a administragdo de
medicamentos, curativos, avaliagdes clinicas entre outros, tendo o foco do seu atuar direcionado para o ser humano e ndo para
a doenca, procurando agir e intervir no controle da dor e do sofrimento nas circunstancias biopsicossocial e espiritual dos

pacientes e de seus familiares (Leite et al., 2020).

5. Considerac0es Finais

A evidéncia da morte é uma constante em nossas vidas, € inevitavel e faz parte do ciclo da vida de todo ser humano,
mas dificilmente ¢é aceitavel, principalmente quando envolve os sentimentos de todo o grupo familiar, neste sentido o trabalho
em equipe multi de salde facilita a abordagem através de informac@es e orientagdes mais adequadas & familia e ao paciente
possibilitando uma maior capacidade de oferecer conforto e alivio do sofrimento.

Essa tematica é de importancia na teoria é na pratica. Sugere-se que cada vez mais esse assunto seja pesquisado e
publicando, para que possa atingir a maior parte da populaco possivel.

Ainda salienta-se a necessidade da incluséo de cuidados paliativos na formacao académica dos profissionais de saude,
favorecendo o conhecimento do tema, para o profissional lidar com a morte e o morrer, sendo incluindo espacos nas
universidades para debates sobre a temética, ou ainda que esse espaco sirva para atender pessoas que passam por esse processo

seja eles familiares ou pacientes.
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