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RESUMO

INTRODUCAO: O presente trabalho aborda as competéncias dos enfermeiros nos
cuidados paliativos, uma abordagem fundamental na assisténcia a pacientes
oncolégicos com doengas crénicas progressivas ou em estagio terminal, cuja filosofia
muda o foco da cura para o alivio do sofrimento por meio de uma assisténcia
humanizada que considera as dimensdes fisicas, emocionais, sociais e espirituais do
adoecimento. A investigagcado é crucial, dada a centralidade deste profissional no
cuidado continuo, na escuta ativa e na mediagcdo de decisdes complexas no fim da
vida. OBJETIVO: Avaliar as competéncias requeridas para a atuagao do enfermeiro
nos cuidados paliativos de pacientes oncoldgicos em fase terminal, identificando os
fatores determinantes para uma pratica segura, qualificada e humanizada, bem como
as estratégias de cuidado adotadas. METODOLOGIA: Empregou-se a reviséo
integrativa da literatura, conduzida em seis etapas e estruturada pela estratégia PICo.
A busca foi realizada em setembro e outubro de 2025 nas bases de dados LILACS,
SciELO, PubMed, BVS e Google Académico, utilizando descritores controlados e néo
controlados, e incluindo publicagbes entre 2020 e 2025. RESULTADOS: A analise dos
28 estudos selecionados evidenciou que o desempenho eficaz do enfermeiro requer
a integracao de conhecimento técnico-cientifico solido, habilidades comunicacionais
e relacionais, e atitudes éticas, empaticas e reflexivas. O enfermeiro se destaca como
protagonista no processo de cuidar, mediando a relagdo entre paciente, familia e
equipe multiprofissional promovendo o alivio do sofrimento multidimensional.
CONCLUSAO: A qualificacéo continua do enfermeiro é um eixo estruturante para a
oferta de um cuidado digno, equitativo e integral, conforme preconiza a Politica
Nacional de Cuidados Paliativos (PNCP). O desenvolvimento das competéncias
profissionais € um processo continuo e transformador, que integra técnica, ciéncia,
ética e sensibilidade, sendo essencial para consolidar a humanizagao e a dignidade

na finitude da vida.

Descritores/Palavras-chave: Cuidados Paliativos; Competéncia do Enfermeiro; Paciente

Oncoldégico; Terminalidade; Revisao Integrativa.



ABSTRACT

INTRODUCTION: This work addresses the skills of nurses in palliative care, a
fundamental approach in patient care oncological with progressive or terminal chronic
diseases, whose philosophy changes the focus from healing to relief from suffering
through assistance humanized that considers the physical, emotional, social and
spiritual dimensions of the illness. Research is crucial, given the centrality of this
professional in continuous care, in active listening and mediation of complex decisions
at the end of life. OBJECTIVE: To evaluate the skills required for the nurse's
performance in the palliative care of terminal cancer patients, identifying the
determining factors for a safe, qualified and humanized practice, as well as the care
strategies adopted. METHODOLOGY: The review was used integrative of the
literature, conducted in six stages and structured by the PICo strategy. The search was
carried out in September and October 2025 in the LILACS databases, SciELO,
PubMed, BVS and Google Scholar, using controlled and non-controlled descriptors
controlled, and including publications between 2020 and 2025. RESULTS: The
analysis of 28 selected studies showed that the effective performance of the nurse
requires the integration of solid technical-scientific knowledge, communicational and
relational skills, and ethical, empathetic and reflective attitudes. The nurse stands out
as a protagonist in the care process, mediating the relationship between patient, family
and multidisciplinary team and promoting relief from suffering multidimensional.
CONCLUSION: The continuous qualification of the nurse is an axis structuring for the
offer of dignified, equitable and integral care, according to advocates the National
Palliative Care Policy (PNCP). The development of professional skills is a continuous
and transformative process, which integrates technique, science, ethics and sensitivity,
being essential to consolidate humanization and dignity in the finitude of life.

Descriptors/Keywords: Palliative Care; Nurse Competence; Patient Oncological,

Terminality; Integrative Review.
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1. INTRODUGCAO

Lidar com o processo de morrer em um sistema de saude historicamente
orientado para a cura e a prevencao constitui um dos maiores desafios éticos,
emocionais e técnicos para os profissionais da area. O sofrimento fisico, emocional e
existencial de pacientes em fase terminal exige abordagens que transcendam o
modelo biomédico e valorizem a integralidade do cuidado. Nesse contexto, inserem-
se o0s cuidados paliativos, cuja esséncia € promover qualidade de vida, aliviar o
sofrimento e oferecer suporte ao paciente e a familia diante de doencas ameacadoras
da vida (Cassavia et al., 2024; WHO, 2021).

O termo palliare, do latim, significa proteger, acolher e aliviar. Assim, 0s
cuidados paliativos ndo se restringem a auséncia de cura, mas compreendem acdes
terapéuticas destinadas a mitigar os impactos fisicos, psicolégicos, sociais e
espirituais da doenca (Pessini, 2014, apud Paiva et al.,2022). Fundamentam-se na
compaixdo, na comunicacdo empatica e na autonomia do paciente principios
consolidados a partir do movimento liderado por Cicely Saunders, fundadora do St.
Christopher’s Hospice em 1967, e ampliados por Balfour Mount, no Canada, em 1974
(Pessini, 2005, apud Paiva et al.,2022; Morden et al.,2012, apud Paiva et al.,2022).

Nas décadas seguintes, a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) reconheceu
oficialmente os cuidados paliativos como uma necessidade global, publicando
diretrizes em 1986, 2002 e 2018, que reforcam o papel da equipe multiprofissional e
a centralidade do paciente e da familia (Academia Nacional de Cuidados Paliativos,
2012, apud Paiva et al., 2022; Ministério da Saude, Portaria n°.19, 2002, apud Paiva
et al., 2022; Ministério da Saude, Portaria n°.1.318, 2002, apud Paiva et al., 2022;
Ministério da Saude, Portaria n°.1.319, 2002, apud Paiva et al.,2022). Declaracdes
internacionais, como a de Capetown (2002), a Declaracdo da Coreia (2005) e os
Compromissos de Budapeste (2007), consolidaram o direito ao alivio da dor e a morte
digna como componentes éticos e humanitérios da atencéo a saude (Sebuyra et al.,
2003, apud Paiva et al., 2022; International Association for Hospice and Palliative
Care, 2005, apud Paiva et al., 2022; European Association for Palliative Care, 2007,
apud Paiva et al.,2022).
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No Brasil, a trajetéria dos cuidados paliativos iniciou-se na década de 1940,
mas ganhou forca institucional a partir dos anos 1980, com a criacdo do Servico de
Suporte Terapéutico Oncoldgico (STO) do Instituto Nacional de Céancer (INCA) e sua
integrac&o ao Sistema Unico de Sautde (SUS) (Fonseca; Geovanini, 2013, apud Paiva
et al., 2022; Ministério da Saude, 2007, apud Paiva et al.,2022). O reconhecimento
dessa pratica como politica publica culminou na Politica Nacional de Cuidados
Paliativos (PNCP), instituida pela Resolugdo n°® 729/2023, que estabelece a oferta

equitativa e integral do cuidado em toda a Rede de Atencéo a Saude (Brasil, 2023).

A PNCP propde a criacédo de 1.321 equipes especializadas, com financiamento
estimado em R$ 851 milhdes anuais, distribuidas em hospitais, ambulatérios e
servicos domiciliares, articuladas a Rede de Atencao a Saude (RAS). Essa politica
enfatiza a educagdo permanente, a multiprofissionalidade e o uso de tecnologias de
telessaude como estratégias para ampliar o acesso e qualificar o cuidado (Brasil,
2024, apud Wolff, 2024).

Entre as condigbes que demandam cuidados paliativos, o cancer ocupa
posicao de destaque como uma das principais causas de mortalidade no Brasil € no
mundo. Estima-se a ocorréncia de mais de 700 mil novos casos anuais no pais, sendo
que cerca de 60% sao diagnosticados em estagios avangados, quando as
possibilidades terapéuticas curativas se tornam limitadas (INCA, 2022). Essa
realidade reforga a importancia de redirecionar o cuidado para uma abordagem que

privilegie a dignidade, o conforto e a autonomia do paciente e de sua familia.

No ambito dessa abordagem, o enfermeiro assume papel central, por ser o
profissional que mantém contato continuo com o paciente e sua familia. Compete-lhe
atuar na escuta ativa, na comunica¢do de mas noticias, no controle de sintomas, no
apoio emocional e na mediagédo de decisdes clinicas complexas (Menegdcio; Lopes;
Santos,2024; Bizutti et al., 2024). A atuacdo efetiva nesse campo requer
competéncias técnico-cientificas, éticas, emocionais e comunicacionais, que
sustentam uma assisténcia segura e humanizada (Lamare; Oliveira; Silva, 2025; Alves
e Oliveira, 2022).

Entretanto, estudos apontam lacunas significativas na formacéo académica e

na capacitacao permanente dos enfermeiros, o que pode comprometer a qualidade e
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a integralidade do cuidado (Manso et al., 2024; Trotte et al., 2023). Dificuldades na
comunicagao com pacientes e familiares, resisténcia a aceitacdo da terminalidade e a
auséncia de protocolos institucionais especificos revelam desafios que precisam ser
enfrentados com politicas de formacdo e suporte emocional as equipes (Lima;
Rabellato; Agostini, 2024).

Compreender o morrer como parte natural da existéncia implica uma mudanca
de paradigma na enfermagem: o foco se desloca do tratamento da doenca para o
cuidado a pessoa. Esse cuidado, sustentado pela empatia e pela ética, reconhece o
valor da presenca e da escuta como instrumentos terapéuticos essenciais. Assim, a
investigacdo sobre as competéncias do enfermeiro nos cuidados paliativos
oncologicos terminais justificou-se por representar algo indispensavel para fortalecer
praticas baseadas em evidéncias, aprimorar a formacao profissional e consolidar

politicas publicas voltadas a humanizacéo e dignidade na finitude da vida.

Dessa forma, este estudo propds identificar, na literatura cientifica recente, as
competéncias requeridas para a atuacao do enfermeiro nos cuidados paliativos, 0s
fatores determinantes para uma pratica segura e qualificada e as estratégias de
cuidado adotadas junto a pacientes oncoldgicos em fase terminal, contribuindo para a

melhoria da assisténcia e para o fortalecimento da politica local de cuidados paliativos
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2. OBJETIVOS

2.1 Geral: Avaliar as competéncias requeridas para a atuagao do enfermeiro nos
cuidados paliativos de pacientes oncoldgicos em fase terminal, identificando os
fatores determinantes para uma pratica segura, qualificada e humanizada.

2.2 Objetivos Especificos:

2.2.1 Analisar publicagbes cientificas recentes que abordam as competéncias
dos enfermeiros na assisténcia a pacientes oncoldgicos em cuidados
paliativos.

2.2.2 Identificar os fatores que influenciam a pratica segura e qualificada do
enfermeiro no cuidado paliativo, considerando aspectos técnicos, éticos,
emocionais e organizacionais.

2.2.3 Descrever as principais estratégias de cuidado paliativo aplicadas pelos
enfermeiros, evidenciando praticas baseadas em evidéncias e acdes
voltadas a humanizagao da assisténcia.

2.2.4 Sintetizar as evidéncias encontradas na literatura pertinente.
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3. REVISAO DA LITERATURA

3.1 Ainstitucionalizagao dos cuidados paliativos no Brasil

No Brasil, a institucionalizacdo dos cuidados paliativos teve inicio com o Asilo
para Cancerosos (1944), mas ganhou forca a partir da década de 1980, quando o
Instituto Nacional de Cancer (INCA) implantou o Servico de Suporte Terapéutico
Oncologico (STO) e, posteriormente, o seu Programa de Cuidados Paliativos
(Ministério da Saude, 2007, apud Paiva et al., 2022).

A promulgacédo da Lei Organica da Saude (Lei n°® 8.080/1990) consolidou o
papel do INCA como referéncia nacional na formulacéo de diretrizes assistenciais. Em
2023, a Politica Nacional de Cuidados Paliativos (PNCP) instituida pela Resolugdo n°
729/2023, com o proposito de garantir atencao integral, equitativa e humanizada as

pessoas em condicdes cronicas, graves ou ameacadoras da vida (Brasil, 2023).

O reconhecimento da importancia dos cuidados paliativos no Brasil esta
diretamente relacionado as mudancas no perfil epidemiologico da populacédo. O pais
vivencia um acelerado processo de envelhecimento, estimando-se que, até 2050,
mais de 30% dos brasileiros serdo idosos, 0 que aumenta a prevaléncia de doencas
cronicas, degenerativas e progressivas (IBGE, 2024).

Essas condicbes frequentemente geram sofrimento prolongado e mdultiplas
necessidades assistenciais que ultrapassam a dimensdo biologica da doenca.
Entretanto, pesquisas indicam que apenas uma parcela dos individuos que
necessitam de cuidados paliativos recebe esse tipo de assisténcia de forma adequada
e integral, especialmente nas regides Norte e Nordeste. Esse cenario reforca a
necessidade de politicas publicas robustas e efetivas que garantam o0 acesso

equitativo e qualificado a essa abordagem (IBGE, 2024).

A compreensdo dos cuidados paliativos ainda enfrenta desafios relacionados a
sua associacdo equivocada apenas ao momento final da vida. Contudo, essa
abordagem deve ser iniciada desde o diagndstico de uma condigdo cronica grave,
podendo ser ofertada simultaneamente a tratamentos modificadores da doenca. Os
cuidados paliativos tém como foco o alivio do sofrimento, o manejo de sintomas fisi

e 0 suporte psicossocial e espiritual do paciente e de sua familia. Assim, contribuem
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diretamente para a melhoria da qualidade de vida, reforcando que sua implementacao
nao significa interrupcao terapéutica, mas sim uma ampliagdo do cuidado para além
da cura (OMS, 2020).

A Atencdo Priméria a Saude ocupa um papel estratégico na efetivagdo dos
cuidados paliativos no ambito do SUS, por ser a principal porta de entrada do sistema
e responsavel pelo acompanhamento longitudinal dos usuarios. Sua articulacdo com
0s demais niveis de atencdo permite identificar precocemente demandas paliativas,
promover cuidado domiciliar, reduzir hospitalizacbes evitaveis e favorecer o vinculo
entre equipe, paciente e familia. Dessa forma, a PNCP orienta a integracdo dos
cuidados paliativos as redes de atencédo, tendo a Atencdo Primaria como eixo

estruturante na coordenacéo e continuidade do cuidado (Brasil, 2023).

Os cuidados paliativos sao fundamentados em uma perspectiva interdisciplinar,
envolvendo profissionais de diferentes areas da salude, como medicina, enfermagem,
psicologia, servico social, fisioterapia, nutricdo, fonoaudiologia e capelania, entre
outros. Essa composicdo multiprofissional é essencial para atender as diversas
dimensdes do sofrimento humano, reconhecendo que o adoecimento grave impacta
0 corpo, a mente, as relacdes sociais e a espiritualidade. A atuacado integrada das
equipes favorece decisbes compartilhadas, comunicacao qualificada e intervencdes

alinhadas aos valores e necessidades do paciente (Cassavia et al., 2024).

Por fim, os cuidados paliativos tém como base principios éticos e humanisticos
gue asseguram o direito a autonomia, dignidade e protagonismo do paciente na
tomada de decisdes sobre seu tratamento. A comunicagéo eficaz, o planejamento
antecipado de cuidados e o respeito as preferéncias individuais sdo essenciais para a
construcéo de um cuidado centrado na pessoa. Nesse sentido, os cuidados paliativos
reafirmam gue o objetivo do cuidado em saude nao se limita a cura, mas ao alivio do

sofrimento e a promocdo de qualidade de vida, mesmo diante de condi¢cbes
irreversiveis ou progressivas (Brasil, 2023; OMS, 2020).

3.2 O cancer e a demanda por cuidados paliativos

s

O cancer é uma das principais causas de morte no mundo e no Brasil,

representando um desafio crescente para o sistema de saude. Segundo estimativas
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do Instituto Nacional de Cancer, o pais registra cerca de 704 mil novos casos anuais,
com predominancia dos canceres de mama, prostata, colon e reto, pulméo e colo do
atero (INCA, 2022). Aproximadamente 60% desses diagndsticos ocorrem em estagios
avancados, quando o tratamento curativo ja ndo é possivel e o enfoque paliativo torna-
se indispensavel (Santos et al., 2023; INCA, 2022).

Entre as condigbes que demandam cuidados paliativos, o cancer ocupa
posi¢ao de destaque como uma das principais causas de mortalidade no Brasil € no
mundo. Estima-se a ocorréncia de mais de 700 mil novos casos anuais no pais, essa
realidade reforgca a importancia de redirecionar o cuidado para uma abordagem que
privilegie a dignidade, o conforto e a autonomia do paciente e de sua familia (INCA,
2022).

A terminalidade decorrente do cancer provoca intensas repercussoes fisicas e
psicossociais, exigindo uma assisténcia continua, empatica e interdisciplinar. Nesse
contexto, a enfermagem exerce papel essencial ao estabelecer vinculos de confianca,
avaliar sintomas, aliviar a dor e apoiar o paciente e sua familia durante todo o processo

de adoecimento e morte (Bizutti et al., 2024; Menegdcio; Lopes; Santos,2024).

A ampliacdo do enfoque paliativo no contexto oncolégico também esta
relacionada ao reconhecimento de que o sofrimento do paciente nao se limita a dor
fisica. O conceito de “dor total”, introduzido por Cicely Saunders, evidencia que fatores
emocionais, sociais e espirituais influenciam diretamente a experiéncia do
adoecimento avancado. No Brasil, por exemplo, uma investigacdo fenomenoldgica
com residentes de enfermagem revelou que esses profissionais percebem
dificuldades na compreensdo do significado da “dor total” e em lidar com suas
multiplas dimensdes para oferecer cuidado sensivel (Pereira; et al.,2023). Por isso, 0
cuidado paliativo deve contemplar ndo apenas intervencdes farmacologicas, mas

também suporte psicologico e espiritual, respeitando crencas e valores individuais.

Outro aspecto relevante refere-se a participacdo da familia no processo de
adoecimento. Frequentemente, sdo os familiares que assumem o papel de cuidad:
principais, o que pode gerar sobrecarga fisica, emocional e existencial. Uma reviséo
integrativa sobre as necessidades desses cuidadores mostrou que 0s enfermeiros tém

papel decisivo para apoia-los: orientando sobre manejo de sintomas, auxiliando no
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desenvolvimento de habilidades e oferecendo suporte emocional para lidar com a
tomada de decisdes e a transicdo para a terminalidade (Moraes; Santana, 2024).
Essas intervencfes educativas e de acolhimento por parte dos profissionais de
enfermagem podem tornar o processo de terminalidade mais digno e menos

traumatico para todos os envolvidos.

Além disso, ha uma discussao crescente sobre a necessidade de fortalecer
politicas publicas de cuidados paliativos no Brasil. Embora a Politica Nacional de
Cuidados Paliativos ja tenha sido instituida, ha fragilidades na qualificagéo profissional
para dar conta dessa assisténcia de forma equitativa em todo o territorio. Para reduzir
desigualdades, estratégias importantes incluem a integracao dos cuidados paliativos
na atencao primaria, a ampliacdo de equipes especializadas e a oferta de servicos
domiciliares (Cassavia et al., 2024). Nessa trajetoria, os enfermeiros sdo agentes
fundamentais para consolidar o cuidado paliativo no sistema de saude publico,

promovendo alivio de sofrimento, dignidade e qualidade de vida até o fim.

Por fim, a capacitacdo continua dos profissionais de enfermagem em cuidados
paliativos surge como uma necessidade urgente. A literatura evidencia que muitos
enfermeiros se sentem inseguros para lidar com temas como finitude, comunicacéo
de més noticias ou diretivas antecipadas de vontade. Intervencdes educacionais como
oficinas, programas de educacdo permanente e metodologias participativas témn
mostrado eficazes para fortalecer a competéncia técnica, emocional e ética desses
profissionais (Nunes et al., 2025). Investir em educacdo continuada permite que a
enfermagem assuma um papel mais qualificado, humanizado e central na promocao

do conforto para pacientes oncolégicos em fase terminal.
3.3 O papel da enfermagem nos cuidados paliativos

O enfermeiro, por sua presenca constante e capacidade de observacéo clinica,
assume funcao central na coordenacédo do cuidado, na comunicagdo com a equipe e
na mediacdo entre paciente e familia. Sua atuacdo extrapola a dimensao técnica,
abrangendo competéncias éticas, relacionais e emocionais que sustentam o cuidado

integral (Oliveira; Evangelista apud Bizutti et al., 2024).
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Entre suas responsabilidades estdo: o controle da dor e de outros sintomas, o
apoio a tomada de decisdo compartilhada, a orientacdo a familia e a garantia de que
0 paciente seja assistido com respeito, dignidade e autonomia. O enfermeiro é
também um agente fundamental na educagcdo em saude e na promocéao de ambientes

de cuidado humanizados (Brasil, 2023).

Entretanto, apesar da relevancia da enfermagem nos cuidados paliativos,
existe uma lacuna significativa na formacdo académica. Uma revisdo recente
identificou que muitos enfermeiros tém pouco conhecimento em bioética, tanatologia
ou planejamento de fim de vida, o que dificulta a implementacdo de diretrizes
antecipadas de vontade e a tomada de decisbes sensiveis frente ao sofrimento
(Nascimento; et al., 2024). Além disso, uma analise de curriculos da graduagédo em
enfermagem no Brasil revelou que poucas instituigdes incluem disciplinas obrigatérias
especificas sobre cuidados paliativos, o que limita a preparacdo dos futuros

profissionais para enfrentar os desafios desse campo (Alves; Martins, 2023.)

A Politica Nacional de Cuidados Paliativos, instituida recentemente, reforca
essa necessidade de qualificacdo: entre os desafios identificados, esté justamente a
capacitacao de profissionais de saude para atuar de forma competente e humanizada,
com escuta ativa, comunicacao efetiva e gestdo de sofrimento multidimensional
(Cassavia et al.,2024). Além desse desafio de qualificacdo, a politica nacional prevé
a criacdo de 1,3 mil equipes de cuidados paliativos distribuidas pelo SUS, com um
investimento previsto de R$ 887 milhdes por ano para formacao, estruturacdo das
equipes e expansdo do servico. Essas equipes serao divididas entre “matriciais”
responsaveis por apoiar e ensinar outras unidades da rede e “assistenciais” voltadas

ao atendimento direto dos pacientes (Ministério da Saude, 2024).

A implementacdo da Politica Nacional de Cuidados Paliativos reforca ainda
mais a importancia estratégica da enfermagem nesse campo. Como categoria
numerosa e presente nos mais diversos servicos de saude, os enfermeiros sao
essenciais para garantir a continuidade do cuidado, o monitoramento clinico e a
articulacéao entre os diferentes niveis da rede (Fonseca et al., 2022). Além disso, sua

atuacao ética e relacional favorece a comunicacao terapéutica, o alinhamento de
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expectativas entre paciente, equipe e familia, bem como a identificacdo precoce de

sofrimento fisico, emocional e espiritual (Barbosa et al., 2024).

A literatura também aponta que intervencdes de enfermagem podem reduzir
internacdes evitdveis, melhorar o controle de sintomas e proporcionar maior
seguranca para cuidadores (Galdino et al.,, 2025). Por outro lado, a formacéo
especifica em cuidados paliativos ainda insuficiente em muitos cursos de graduacao
€ considerada crucial para que esses profissionais atuem de forma humanizada e
competente. RevisOes apontam lacunas na inclusédo de tanatologia ou disciplinas de
fim de vida nas grades curriculares, o que limita a capacitacdo técnica e emocional

dos enfermeiros no manejo de situacdes de terminalidade (Silva et al., 2023).
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4. METODO

4.1 Tipo de Estudo

Tratou-se de uma revisdo integrativa da literatura. Esse tipo de método
possibilitou a sintese sistematica e critica do conhecimento cientifico disponivel sobre
determinado tema, permitindo a incorporacdo de evidéncias na pratica profissional
(Souza; Silva; Carvalho, 2010).

Segundo Souza, Silva e Carvalho (2010), essa abordagem €& composta por
etapas que garantem a transparéncia e a reprodutibilidade da pesquisa, envolvendo
a identificacédo do problema, a busca estruturada na literatura, a selecéo dos estudos,
a analise dos dados e a sintese dos resultados.

A escolha desse método justificou-se pela necessidade de compreender e
integrar diferentes perspectivas tedricas e empiricas sobre as competéncias
requeridas do enfermeiro na assisténcia paliativa a pacientes oncolégicos em fase
terminal, reconhecendo as multiplas dimensdes técnica, ética, relacional e emocional

envolvidas nesse cuidado.
4.2 Etapas da Revisao Integrativa

A reviséao foi conduzida conforme as seis etapas descritas por Mendes, Silveira
e Galvao (2008) e Souza, Silva e Carvalho (2010):

Identificacdo do tema e formulacdo da questdo norteadora
Defini¢cdo dos critérios de incluséo e exclusédo

Busca e selecéo dos estudos nas bases de dados
Extracéo e categorizacéo das informacdes relevantes

Andlise critica e interpretacédo dos resultados

o a0k~ w0 N

Apresentacgdao e sintese dos achados

4.3 Identificagdao do tema e formulagao da questao norteadora

A etapa inicial consistiu-se na delimitacdo do problema de pesquisa e na
formulacdo da questdo norteadora, a fim de direcionar o processo investigativo de

forma clara e estruturada. Para garantir rigor metodoldgico, empregou-se a estratégia
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PICo, recomendada para revisdes qualitativas, conforme Santos, Pimenta e Nobre
(2007), e posteriormente refinada pela estrutura PICO, amplamente utilizada em

revisdes sistematicas baseadas em evidéncias.

Acrénimo PICo:

. P (Populacao): Enfermeiros e pacientes oncoldgicos
. | (Interesse): Cuidados paliativos
. Co (Contexto): Competéncias do enfermeiro

Com base nessa estrutura, definiu-se a seguinte questao norteadora: “Quais as
competéncias requeridas para a atuacdo do enfermeiro nos cuidados paliativos e
quais as estratégias utilizadas para melhorar a qualidade de vida de pacientes

oncologicos em fase terminal?”

Essa pergunta orientou todas as etapas subsequentes, desde a definicdo dos
critérios de inclusédo até a analise e categorizacao dos achados.

4.4 Critérios de inclusao e exclusao

Foram incluidos os seguintes estudos: Publicacdes entre 2020 e 2025; artigos
completos, qualitativos ou quantitativos, revisdes integrativas ou sistematicas,
disponiveis gratuitamente em texto integral; escritos em portugués, inglés ou
espanhol; que abordassem competéncias, praticas e estratégias de cuidado do

enfermeiro em cuidados paliativos oncologicos.

Foram excluidos resenhas, editoriais, cartas ao editor e monografias; trabalhos

duplicados e estudos que ndo apresentaram relacao direta com a questao norteadora.

4.5 Busca e selecao dos estudos nas bases de dados

A busca bibliogréafica foi realizada entre setembro e outubro de 2025, no Portal
de Periédicos CAPES, acesso via CAFe PUC Goias, abrangendo as seguintes bases

de dados eletronicas:

e LILACS (Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude)
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. SciELO (Scientific Electronic Library Online)
. PubMed (National Library of Medicine)
. BVS (Biblioteca Virtual em Saude)

. Google Académico

Foram utilizados descritores controlados e ndao controlados, em portugués e
inglés, combinados pelos operadores booleanos AND e OR, conforme o quadro 1 a

seqguir:

Quadro 1: Descritores controlados e nao controlados

Descritores controlados Descritores ndo controlados

Portugués Inglés Portugués Inglés
Paciente terminal |Terminally patient [Finitude Finiteness
Cuidados Palliative care Terminalidade Terminality
paliativos
Morte Death Paciente Oncology patient

oncoldgico

Cuidados de Nursing care Competéncia do |Nurse’s
enfermagem enfermeiro competence
Enfermagem Oncology nursing
oncoldgica
||Enfermagem Nursing

Fonte: autoria prépria (2025)

A busca foi realizada manualmente e com filtros especificos para periodo,
idioma e disponibilidade de texto completo.

4.6 Extracao e categorizagao das informagodes relevantes

A triagem dos artigos foi conduzida em duas etapas: primeiro pela leitura de
titulos e resumos para identificagdo de estudos potencialmente elegiveis,
posteriormente a leitura integral dos textos selecionados, com extracédo dos dados
relevantes para a analise. Os dados foram organizados em planilha do Microsoft
Excel® (versdo Windows 10), contendo informagdes como: titulo, autor, ano, pais,
objetivo, tipo de estudo e principais contribuicbes. Essa sistematizagdo permitiu

comparar e agrupar as evidéncias conforme as categorias analiticas da pesquisa.
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4.7 Andlise critica e interpretacao dos resultados

A andlise dos artigos foi realizada de forma critica e integrativa, buscando
identificar convergéncias, divergéncias e lacunas na literatura.

Foram definidas trés categorias tematicas centrais, alinhadas aos objetivos do estudo:

Competéncias do enfermeiro nos cuidados paliativos oncologicos
Fatores determinantes para uma pratica segura e qualificada
Estratégias de cuidado humanizado e intervencdes eficazes

S

Desfechos e implicagbes para enfermagem no cuidado paliativo

A analise foi realizada de forma independente pelos pesquisadores, garantindo
confiabilidade e validade. As sinteses foram integradas com base em autores
contemporaneos e diretrizes internacionais (WHO, 2021; Brasil, 2023; Lamare;
Oliveira; Silva, 2025).

4.8 Apresentacdo e sintese dos achados

Os resultados foram analisados a luz do referencial teérico e de estudos
cientificos relevantes, possibilitando compreender o estado atual das evidéncias e
suas implicacdes para a pratica de enfermagem em cuidados paliativos e serao

apresentados a seguir.



5.PROCEDIMENTO ETICO-LEGAL

Por se tratar de estudo baseado em fontes secundarias de dominio publico,
n&o houve necessidade de submissdo ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP),
conforme a Resolucdo n° 510/2016 do Conselho Nacional de Saude, que dispensa

essa exigéncia para revisdes de literatura.

25
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6.RESULTADOS E DISCUSSAO

A busca nas bases de dados resultou em 2.336 registros entre os anos de 2020
e 2025. Apés a aplicacao dos critérios de incluséo e excluséo, foram selecionados 28
artigos para a andlise final, distribuidos entre publica¢cdes nacionais e internacionais,

conforme apresentado na Figura 1.

Figura 1: Fluxograma Prisma do processo de selegéo de artigos para o estudo

(Registros identificados nas bases de dados (n = 2.336))

v

[Registros excluidos por duplicidade (n = 421)J

v

[Excluidos por nao atender aos critérios (n = 1.625)]

v

[Selecionados para leitura do titulo (n = 290)]

v

(Artigos excluidos apés leitura do titulo (n = 262)]

v

Motivos: foco ndo relacionado (n = 148);
texto incompleto (n = 64); duplicagao (n = 50)

l

(Artigos incluidos na revisao final (n = 28)

Fonte: autoria prépria (2025)

Observou-se predominancia de estudos brasileiros (85,7%), evidenciando a
lideranga nacional na produgéo cientifica sobre cuidados paliativos em enfermagem.
Publica¢des de Portugal, Espanha, Chile, Coldmbia e Canada (3,6% cada) trouxeram

contribuicdes complementares de diferentes contextos culturais e organizacionais.

Figura 2: Distribuicdo dos artigos no Mapa mundi por continentes conforme a
distribuicao dos estudos por pais, 2020-2025



@ s5.7%

3,6%

Fonte: autoria prépria (2025)
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No periodo de 2023 a 2025 concentrou-se 42,9% das publica¢des, revelando

crescimento expressivo apoés a instituicao da Politica Nacional de Cuidados Paliativos

(PNCP, Res. n° 729/2023) marco que impulsionou a consolidagdo do tema no Brasil.

Esses dados confirmam a centralidade do contexto oncologico hospitalar e a

crescente insercdo da tematica nos processos formativos e educacionais em

enfermagem conforme apresentado na tabela 1.

Tabela 1 — Distribuicdo dos estudos segundo periodo, tipo e cenario predominante,

2020 a 2025
Variavel Categoria n (28) %
Periodo 2020-2021 6 21,4
2022-2023 10 35,7
2024-2025 12 42,9
Tipo de estudo Qualitativo 16 57,1
Revisao integrativa 7 25,0
Revisao sistematica/narrativa 3 10,7
Ensaio reflexivo/misto 2 7,2
Cenario predominante Oncologia hospitalar 15 53,6
Atencao primaria e domicilio 6 21,4
Ensino e formacado em 7 250

enfermagem

Fonte: autoria prépria (2025)

O quadro 2 sintetiza uma producéo cientifica que, ao longo dos ultimos cinco

anos, vem fortalecendo o conhecimento técnico-cientifico, ampliando a formacéao

critica e promovendo uma cultura de humanizagdo e seguranga na assisténcia ao
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paciente oncologico em fase terminal. As produgdes contemplam diferentes enfoques
metodoldgicos com predominio de estudos qualitativos (57,1%), seguidos de revisdes
integrativas e sistematicas e exploram dimensdes centrais da pratica de enfermagem
em cuidados paliativos, como competéncias profissionais, comunicacao terapéutica,
formacdo e humanizagdo. A analise evidencia o amadurecimento cientifico da
enfermagem paliativista, acompanhando o avan¢o das politicas publicas e a
consolidagéo da Politica Nacional de Cuidados Paliativos (PNCP, Res. n° 729/2023).
Nota-se uma ampliagdo das tematicas voltadas ao conforto, autonomia, dor,
sofrimento e espiritualidade, elementos que configuram a esséncia do cuidar no fim

da vida.



29

Quadro 2. Sintese dos estudos incluidos na reviséo integrativa 2020 a 2025

N° Autor(es)/Ano Titulo resumido Objetivo Tipo de Estudo Principais contribui¢coes
. : Analisar praticas de . A L
1 Ivankovics et al. | Morte digna na dignidade no fim da vida | Revisdo bibliografica Destaca allmportangla da hqmanlzagao
(2023) UTI em UTls e autonomia do paciente critico.
~ . Compreender percepgoes . . . .
2 Candido et al. (2023) Sedagéo pa_\llatlva de enfermeiros sobre a | Qualitativo descritivo Eylden0|a lacunas forma.tl\ias e dilemas
em oncologia ~ e éticos na tomada de decisao.
sedacao paliativa.
Papel da | Identificar atribuicbes do Reforca o protagonismo da enfermagem
3 Silva et al. (2023) enfermagem nos | enfermeiro no cuidado | Revisao integrativa a0 protag L 9
g L . e a necessidade de capacitacao.
CP oncolégicos paliativo terminal.
Cuidados D'SCUt'.r cP como d|re|~to Normativo Valoriza a Resolugao n°® 41/2018 como
4 Schaefer (2020) o garantido e sua insergao o e :
paliativos no SUS no SUS exploratério marco regulatério nacional.
5 Pinho et al. (2023) Slgnlflcados de Co.mpreenderosen’fld.o de Qualitativo Ressa!ta o] |mpacto gmomonal e a
cuidar cuidar em CP oncolégicos. empatia no cuidado cotidiano.
Alves &  Oliveira | Avangos e Ana!|s§r .d|scursos de Qualitativo Aponta fragilidades organizacionais e
6 d profissionais sobre CP em . . N
(2022) desafios dos CP oncologia exploratério necessidade de suporte institucional.
7 Silva et al. (2020) Transicdo  para Avallglr~ comunicagdo na Coqverggnte Propde estrateg!as de comunicacao
CP transicao para CP. assistencial centradas no paciente.
Atuagao do | Descrever o papel do Destaca bioética e autonomia nas
8 Borges & Lima (2024) | enfermeiro  nos | enfermeiro nas diretivas | Revisao integrativa e . )
: decisdes de fim de vida.
CP antecipadas.
Morte e morrer na | Analisar ercepcdo de Aponta lacunas curriculares ©
9 Trotte et al. (2023) ~ P ~ Qualitativo descritivo | necessidade de abordagem
formagao graduandos sobre CP. o
pedagogica.
10 | Boger et al. (2022) Estr.essore.s N da | Identificar  fatores de Qualitativo descritivo Relata _ impacto . e_moczlo_nal e
equipe paliativista | estresse em CP. necessidade de apoio psicolégico.
Conhecimento Avaliar conhecimento de
11 | Manso et al. (2024) : graduandos em | Qualitativo Evidencia déficit formativo sobre CP.
discente em CP
enfermagem.
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Cuidados Mapear praticas de Sistematiza evidéncias sobre
12 | Ramos et al. (2023) promotores de | enfermagem voltadas ao | Scoping review intervencaes de conforto
conforto conforto. '
13 | M Intervengbes em |dentificar intervengoes de Coa » Sintetiza praticas efetivas no manejo do
endoza et al. (2022) fim de vida enfermallgem em fase | Revisdo sistematica sofrimento
terminal. '
14 | Andrade et al. (2022) ?omunigagéo no Analisqr 0 papel da Qualitativo Reforga empatia e escuta ativa como
im da vida comunicag¢ao nos CP. pilares do cuidado.
Evolugao Revisar o conceito de Contextualiza conforto como elemento
15 | Bizutti et al. (2024) histérica do | conforto no cuidado | Revisao integrativa central do cuidado paliativo
conforto oncoldgico. :
, Refletir sobre o cuidado : . .
16 | Junior et al. (2024) Tecc;)ga de Neuman holistico ao  paciente | Ensaio reflexivo Apllc’? a Teollrla}(.de Sistemas de Neuman
e oncolégico. a pratica paliativa.
Desenvolvimento Elaborar e validar agao Propbe modelo formativo para equipes
17 | Lamare et al. (2025) de competéncias : Misto SOEP
em CP educacional sobre CP. multiprofissionais.
Humanizacdo e Analisar papel do Reforca a importincia da escuta e
18 | Soares et al. (2025) CP oncoldgico enfermeiro no alivio do | Revisao integrativa vinculo terapéutico
sofrimento. :
, Enfermagem e Explorar. a atuagao do o~ : Demonstra contribuicdo da enfermagem
19 | Silvestre et al. (2025) qualidade de vida enfermeiro nos CP | Revisao narrativa para bem-estar global
oncoldgicos. '
Papel da | Identificar  metodologias Valoriza educacao ativa para
20 | Xavier et al . (2025) enfermagem nos | ativas na formagédo sobre | Revisdo integrativa competéncias paliativas
CcP CP, P P '
. CP oncoldgicos e | Identificar intervencoes o Lo Sintetiza raticas centradas na
21 | Pantoja et al. (2025) enfermage?n eficazes em CP. Revisdo bibliografica qualidade depvida.
Conhecimento Avaliar nivel de Aponta déficit tedrico-pratico entre
22 | Galdino et al. (2025) multiprofissional conhecimento em CP em | Quantitativo profissionais
oncologia. '
23 | Goulart et al. (2025) Proftocolo.s. Verificar uso Ejg protocolos Qualitativo de campo Indica beneficios na padronizagédo do
assistenciais em CP oncoldgicos. cuidado.
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Alivio da dor no |dentificar fatores Destaca importancia do manejo
24 | Gregorio et al. (2024) | .. . associados ao controle da | Revisao integrativa b g
fim da vida dor adequado da dor.
Nascimento et al. | Feridas Compreender prahcasl de o i Enfatiza cuidado humanizado e controle
25 . enfermagem em feridas | Qualitativo descritivo .
(2024) neoplasicas e CP t . de sintomas.
umorais.
Descrever percepgao de o . -
26 | Santos et al. (2024) Enfermagem_ N8 | enfermeiros sobre CP na Qualitativo Va_Iorlza integralidade e continuidade do
APS oncoldgica ~ s cuidado.
atencdo primaria.
Habilidades Compreender  significado Qualitativo Reforga comunicagcdo e empatia como
27 | Crespo et al. (2023) sociais na | das habilidades sociais na . ¢a col ¢ P
. o exploratério competéncias-chave.
oncologia pratica.
Percepgoes  de Compreender percepgoes Confirma importancia da comunicagao e
28 | Costa et al. (2022) enfermeiros em preender p Pg Qualitativo pC ¢
cp sobre assisténcia em CP. suporte emocional.

Fonte: autoria prépria (2025)
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Observou -se a predominéncia de estudos voltados as estratégias de cuidado
(82,1%; n = 23), seguidos pelas competéncias do enfermeiro (71,4%; n = 20) e fatores
determinantes para a pratica segura e qualificada (64,3%; n = 18). As dimensbes
formacao profissional (53,6%; n = 15) e aspectos éticos e bioéticos (42,9%; n = 12)
também aparecem como eixos relevantes, reforcando a transversalidade entre o

saber técnico-cientifico e o agir ético-humanizado conforme apresentado na figura 3.

Figura 3: Distribuicdo por categoria competéncias, fatores determinantes, estratégias
de cuidado, formacéao e aspectos éticos e bioéticos dos estudos incluidos na reviséo
integrativa, 2020 a 2025

B N° de arigos (n=28) %
Competéncias do h 20
enfermeiro 714
—
Fatores determinantes
643
Estratégias de 23
cuidado 821

Categaria

53,6

Aspectos eficos e

bioeficos 429

13
Formacdo profissional —_
0

25 30 73 100

Fonte: autoria propria (2025)

A convergéncia entre dados quantitativos e qualitativos evidéncia que o campo
dos cuidados paliativos tem evoluido ndao apenas em volume de publicacbes, mas
também na profundidade das abordagens sobre competéncia ética, comunicagao,
educacdo permanente e humanizagdo da assisténcia. Tal tendéncia reflete o
fortalecimento da Politica Nacional de Cuidados Paliativos (PNCP, Res. n° 729/2023) e
o alinhamento com as recomendagdes internacionais da Organizagao Mundial da Saude
(WHO, 2023) para uma pratica baseada em evidéncias e na dignidade do cuidado ao fim

da vida.

Eixo 1 — Competéncias do enfermeiro em cuidados paliativos
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Os estudos (Silva et al., 2023; Lamare; Oliveira; Silva, 2025; Bizutti et al., 2024;
Junior et al., 2024; Soares et al., 2025) convergiram ao apontar que as competéncias do
enfermeiro em cuidados paliativos sao multidimensionais, articulando conhecimentos
técnicos, habilidades relacionais e atitudes éticas o tripé que fundamenta o modelo de
competéncia profissional descrito por Zarifian (2001) e adaptado por Le Boterf (2003)

conforme agrupadas em trés dimensdes interdependentes apresentado no quadro 3.

Quadro 3: Sintese das dimensdes de competéncias do enfermeiro em cuidados
paliativos: conhecimentos, habilidades e atitudes

Dimensao Descrig¢ao Exemplos praticos

Base cientifica e ética sobre dor,

terminalidade, bioética, comunicac_;éloApllcar protocolos de manejo da dor,

Conhecimentos |[terapéutica e espiritualidade (Borges &gcstrgtp;rr]eéesr;gere diretri)\:le:]scgﬁtseci a dgz
Lima, 2024; Bizutti et al., 2024; Lamare P
de vontade.
et al., 2025)
Capacidade de comunicagao . x . )
e . e Conduzir reunioes familiares;
empatica, - avaliaco - clinica, escutaidentificar sinais de sofrimento total;
Habilidades ativa e trabalho interdisciplinar '

ajustar intervengodes conforme

(Andrade et al., 2022; Silva et al., 2020; .
valores do paciente.

Silvestre et al., 2025).

Postura humanizada, empatia,
compaixao, respeito a autonomia e a|Oferecer presenca terapéutica; lidar]
Atitudes diversidade cultural e espiritual (Alves|com luto e emogdes; evitar condutas

& Oliveira, 2022; Junior et al., 2024;[futeis ou desproporcionais.
Soares et al., 2025).

Fonte: Adaptado de Lamare; Oliveira; Silva (2025), Bizutti et al. (2024) e WHO (2023)

Eixo 2 — Fatores determinantes para a pratica segura e qualificada

A literatura evidenciou que a consolidacédo de uma pratica segura e humanizada
em cuidados paliativos depende de multiplos fatores interligados, que podem atuar tanto
como facilitadores quanto como barreiras (Cassavia et al., 2024). Esses fatores
abrangeram dimensdes estruturais, emocionais e institucionais, influenciando

diretamente a qualidade da assisténcia e o bem-estar dos profissionais.

Entre os principais facilitadores, destacou-se o apoio institucional, a educacéao
permanente e a interdisciplinaridade, elementos que fortalecem a integracao entre te
e pratica, favorecem o trabalho em equipe e sustentam o desenvolvimento de

competéncias técnicas e éticas. Por outro lado, as barreiras mais recorrentes envolveram
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sobrecarga de trabalho, escassez de recursos humanos e materiais, auséncia de
protocolos padronizados e caréncia de suporte emocional institucional fatores que

comprometem a seguranga do paciente e a saude mental das equipes.

Esses aspectos refletiram a complexidade do contexto paliativista, no qual fatores
organizacionais, emocionais e formativos se entrelagam, demandando uma gestao

sensivel as necessidades das equipes e aos principios da humanizagao do cuidado.

A seguir, o quadro 4 sintetizou os principais facilitadores e barreiras identificados
na literatura, agrupados conforme as dimensdes estruturais e relacionais que influenciam

a pratica do enfermeiro em cuidados paliativos.

Quadro 4: Fatores facilitadores e barreiras para a pratica segura e qualificada do
enfermeiro em cuidados paliativos

Categoria Facilitadores Barreiras
Educacéao permanente;
disciplinas especificas sobre | Lacunas curriculares;
Formacgao profissional cuidados paliativos; | escassez de oferta de cursos
capacitagdes de especializacao.

multiprofissionais.

Politicas publicas como a | Sobrecarga de trabalho;
PNCP (Res. n° 729/2023); | insuficiéncia de recursos

Apoio institucional U ) a
protocolos institucionais de | humanos; auséncia de

cuidado; supervisao clinica. protocolos padronizados.
: ... | Desgaste emocional;
Grupos de apoio psicoldgico; > . PO
. ~ . ~ sentimentos de impoténcia;
Dimensao emocional espacos de reflexao sobre o
falta de suporte

luto e o sofrimento. o
organizacional.

Comunicagao entre equipes;

T integracéo médico— | Fragmentagdo assistencial e
Interdisciplinaridade ] . X A o
enfermagem; planejamento | hierarquizacao das decisdes.
conjunto.

Fonte: Adaptado de Boger et al. (2022); Trotte et al. (2023); Manso et al. (2024); Borges
& Lima (2024); Bizutti et al. (2024)

Os achados reforcaram que o sofrimento moral € um fenémeno recorrente entre
enfermeiros paliativistas (Boger et al., 2022), decorrente da tensdo entre os valores
pessoais € as exigéncias institucionais. A falta de espagos formais para expressao e

acolhimento das emocgdes potencializa o risco de exaustdo emocional e sindrome de
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burnout, especialmente em contextos de alta demanda e baixa disponibilidade de

recursos.

A formacao profissional continua sendo um dos maiores desafios: diversos
estudos (Trotte et al., 2023; Manso et al., 2024; Borges & Lima, 2024) apontam lacunas
curriculares e inseguranga para lidar com a morte e o morrer, 0 que evidencia a
necessidade de uma formacdo continuada que una saberes técnicos, éticos e
relacionais. Essa integragdo € essencial para o desenvolvimento de uma pratica
compassiva e segura, em consonancia com os principios da Politica Nacional de
Cuidados Paliativos (PNCP, 2023) e as diretrizes da Organizagdo Mundial da Saude
(OMS, 2023).

Aintegracao dos cuidados paliativos no sistema de saude brasileiro ainda enfrenta
desafios estruturais e culturais significativos. Persistem a escassez de profissionais
capacitados, a limitacao de leitos e equipes multiprofissionais especializadas, a auséncia
de protocolos institucionais claros e a dificuldade em abordar dimensbdes emocionais e
espirituais do paciente, agravadas pela resisténcia social em reconhecer a morte como
parte natural da vida (Simdes, 2010; Silva, 2011).

Frente a esse cenario, autores recomendam educagao permanente, apoio
psicoldgico as equipes, e a insergao obrigatoria de conteudos sobre cuidados paliativos
e tanatologia nos cursos de graduagdo em enfermagem. Tais medidas contribuiram para
o fortalecimento da cultura da humanizagao, promovendo uma assisténcia centrada na

pessoa e baseada em evidéncias (Montanha; Peduzzi, 2010; Bizutti et al., 2024).

Tais medidas sdo fundamentais para consolidagdo de uma cultura institucional de
cuidado centrado na pessoa e baseado em evidéncias, fortalecendo o papel do
enfermeiro como protagonista e mediador da qualidade e seguranca no processo de

cuidar em fim de vida.
Eixo 3 — Estratégias de cuidado e formagao continuada

A literatura evidenciou que o éxito dos cuidados paliativos depende da adocao de
estratégias integradas, capazes de articular dimensdes assistenciais, comunicacionais e

educacionais. Essas dimensdes formam um tripé essencial para sustentar a pratica do
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enfermeiro em contextos de alta complexidade, garantindo a qualidade técnica, a

humanizacao da assisténcia e o fortalecimento das competéncias profissionais.

No ambito assistencial, as agdes concentram-se no alivio da dor e dos sintomas,
na implementagao de protocolos clinicos e na planificagdo compartilhada do cuidado com
pacientes e familiares. Na dimensdo comunicacional, sobressaiu a escuta ativa, a
mediacdo de conflitos e a comunicagcao empatica sobre a terminalidade, praticas que
fortalecem o vinculo terapéutico e a confianga na equipe. Ja a dimensao educacional e
institucional envolveu a formagao permanente, a inser¢cdo dos cuidados paliativos nos
curriculos de enfermagem e a articulagdo com politicas publicas, como a Politica
Nacional de Cuidados Paliativos (PNCP, Res. n°® 729/2023), que consolidou o

aprendizado continuo e o aprimoramento das praticas baseadas em evidéncias.

Essas trés dimensdes sao apresentadas a seguir no quadro 5, que sintetiza as
principais acdes identificadas na literatura e as respectivas referéncias que as

fundamentam.

Quadro 5: Estratégias de cuidado e formagéo continuada do enfermeiro em cuidados
paliativos

Dlmen’sa!o Principais agoes identificadas Referéncias
estratégica
o e ooeron o5 2162580 G| sorgs & Lima (2020
Assistencial protocol . . ’ . Gregorio et al. (2024),
avaliagdo; planejamento conjunto com | ..
. Silvestre et al. (2025).
familiares.
Escuta ativa; condugdo de reunibes | Andrade et al. (2022);
Comunicacional familiares; comunicagdo empatica e | Silva et al. (2020); Trotte
assertiva sobre terminalidade. et al. (2023).
Criacdo de programas de educagao
Educacional e | permanente; oficinas reflexivas; insergéo | Lamare et al. (2025);
institucional da tematica no ensino superior; | Manso et al.
articulacdo com a PNCP.

Fonte: Adaptado de Borges & Lima (2024); Andrade et al. (2022); Lamare; Oliveira ; Silva
(2025); Manso et al. (2024); OMS (2023).

As evidéncias apontaram que a integragao entre assisténcia, ensino e pesquisa
constituiu o eixo estruturante para consolidar uma cultura institucional dos cuidados
paliativos, em consonancia com as diretrizes da PNCP e da OMS sobre segurancga do

paciente, comunicagao empatica e humanizagao do cuidado. Essa abordagem integrada
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potencializa a pratica reflexiva e a tomada de decisdo compartilhada, qualificando o
enfermeiro como agente transformador na promog¢ao de uma assisténcia centrada na

pessoa, na familia e na dignidade humana (Brasil, 2023; OMS, 2023).
Eixo 4 — Desfechos e implicag6es para enfermagem no cuidado paliativo

As intervengdes de enfermagem repercutiram diretamente na qualidade de vida e
no bem-estar emocional de pacientes e familiares (Silvestre et al., 2025; Pantoja;
Cardoso; Cruz,2025). Os resultados destacaram a reducdo do sofrimento fisico e
emocional; o fortalecimento do vinculo terapéutico; a promogao de uma morte digna e
humanizada; a melhoria da comunicacao e da confianga entre equipe e familia. Esses
desfechos reafirmam o enfermeiro como pilar central da humaniza¢do no fim da vida,
mediador entre ciéncia e sensibilidade, aspecto essencial para a consolidagao da cultura

paliativa.

Destaca-se, nesse contexto, o conceito emergente de vigildncia do sofrimento
(Roza; Arias, 2024), que propde a articulagéo entre indicadores de seguranga, qualidade
e dignidade no cuidado terminal. Essa abordagem ampliou a visdo tradicional da
vigilancia em saude ao incorporar dimensdes éticas e humanas, reforcando a
necessidade de um cuidado que preserve o conforto, a autonomia e o respeito a

singularidade de cada paciente.

A literatura evidenciou, ainda, a importancia da integragdo entre gestdo e
assisténcia, por meio da criagao de nucleos intersetoriais voltados ao monitoramento de
resultados, revisdo de protocolos e avaliacdo da efetividade das praticas. Nessa
perspectiva, o enfermeiro assume papel de lider clinico, educador permanente e
articulador de politicas humanizadoras, sendo pec¢a fundamental na implementacéo de
praticas baseadas em evidéncias e na consolidagdo de uma cultura institucional do

cuidado compassivo e seguro.
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7.CONSIDERAGOES FINAIS

O presente estudo permitiu identificar, as competéncias essenciais para a
atuacao do enfermeiro em cuidados paliativos oncolégicos, bem como os fatores
determinantes e as estratégias de cuidado que sustentam uma pratica ética, segura e

humanizada.

A analise dos 28 estudos evidencia que o desempenho do enfermeiro nesse
contexto demanda a integragdo de conhecimento técnico-cientifico solido, habilidades
comunicacionais e relacionais, e atitudes éticas, empaticas e reflexivas configurando um
conjunto de competéncias que transcende o fazer técnico e se alicerga no ser, sentir e
cuidar. Nessa perspectiva, o enfermeiro emerge como protagonista do processo de
cuidar, mediando relacbes entre paciente, familia e equipe multiprofissional e

promovendo o alivio do sofrimento em todas as suas dimensdes.

Apesar dos avancos observados, persistem barreiras estruturais e formativas,
como a auséncia de disciplinas especificas sobre tanatologia e cuidados paliativos na
graduacéao, a escassez de recursos humanos e a caréncia de politicas institucionais de
apoio emocional aos profissionais. Esses entraves impactam a qualidade da assisténcia
e reforcam a urgéncia de estratégias de educacdo permanente, supervisdo clinica e

valorizagao do autocuidado das equipes.

Os achados dialogam diretamente com as diretrizes da PNCP (Brasil, 2023) e com
as recomendagdes da OMS, reafirmando que a qualificagdo das equipes constitui um

eixo estruturante para a oferta de um cuidado digno, equitativo e integral.

O desenvolvimento das competéncias do enfermeiro em cuidados paliativos deve
ser compreendido como um processo continuo, multidimensional e transformador, que
integra técnica, ciéncia, ética e sensibilidade. Investir na formacéao, valorizagao e bem-
estar dos profissionais de enfermagem significa investir na dignidade do cuidado, na
qualidade de vida das pessoas em fim de vida e na humanizacéo das politicas publicas

de saude.
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