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APRESENTACAO

No livro Inovacao e Tecnologia para o Cuidar em Enfermagem Volume 3 os capitulos
sdo um compilado das inovagdes no atendimento a salde na assisténcia hospitalar. Os
artigos abordam assuntos sobre Doencas Cardiovasculares, Unidade de Terapia Intensiva,
Servicos de Urgéncia e Emergéncias, entre outras unidades.

Os autores se dedicaram para trazer para os leitores as inovagdes sobre essas areas,
onde os profissionais de Enfermagem atuam com dedicagéo e profissionalismo, prestam
uma assisténcia complexa e precisam lidar a todo momento com situa¢des delicadas
e com risco de morte constante dos pacientes assistidos. O papel do Enfermeiro e seu
protagonismo no cuidado mereceram destaque nos trabalhos reunidos, possibilitando ao
leitor se atualizar sobre inovacdes que podem ser aplicadas diretamente ao seu processo
de atuacéo.

Atualmente, as inovacdes e tecnologias se tornaram realidade e estdo presentes na
assisténcia de Enfermagem. Frente a isso, essa obra foi organizada de forma a possibilitar
um acesso direto a temas atuais e que estéo diretamente ligados ao profissional Enfermeiro,
tanto na assisténcia ao paciente quanto a seus familiares.

Rafael Henrique Silva
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CAPITULO 9

PERCEPCAO DOS FAMILIARES SOBRE CUIDADOS
PALIATIVOS EM PACEINTE TERMINAL
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RESUMO: O Objetivo geral do estudo foi
compreender a percepcao de familiares sobre
os cuidados paliativos e os objetivos especificos
foram: Explicar aos familiares sobre cuidados
paliativos; ajudar os familiares a compreender
o cancer. O método utilizado foi um estudo
vivencial, com abordagem qualitativa. Resultados
e Discussao: Dos 30 artigos selecionados, 9
foram publicados em 2016, 6 em 2015, 4 em
2014, 5 em 2013, em 2012, 2 em 2010 e 1 em
2009, apontando um crescente interesse pela
tematica cuidados paliativos, uma vez que
houve predominancia de publicagdes nos quatro
Ultimos anos, principalmente no ano de 2016.
Consideragdes finais: observamos que quando
o familiar aprende sobre cuidados paliativos,
torna-se mais compreensivo e nao mais facil,
pois quando se trata de uma pessoa do nosso
convivio diario tudo parece ser mais complexo e
dificil de resolver.
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FAMILY’S PERCEPTION ABOUT PALACETIVE CARE IN PACEINTE TERMINAL

ABSTRACT: The overall objective of the study was to understand the perception of family
about palliative care and the specific objectives were to explain to families about palliative
care; To help family members understand cancer. The method used was an experiential
study with a qualitative approach. Results and Discussion: Of the 30 articles selected, 9 were
published in 2016, 6 in 2015, 4 in 2014, 5in 2013, in 2012, 2 in 2010 and 1 in 2009, indicating
a growing interest in the area palliative care since there was a predominance of publications in
the last four years, mainly in the year 2016. final considerations: observe that when the family
learns about palliative care becomes more understanding and not easier, because when it is
a person of our daily living everything seems to be more complex and dificio to solve.
KEYWORDS: Nursing, Palliative care, Family, Patient.

11 INTRODUGAO

Estima-se, para o Brasil, biénio 2018-2019, a ocorréncia de 600 mil casos novos de
cancer, para cada ano. Excetuando-se o cancer de pele ndo melanoma (cerca de 170 mil
casos novos), ocorrerdo 420 mil casos novos de cancer. O célculo global corrigido para o
sub-registro, segundo MATHERS et al., aponta a ocorréncia de 640 mil casos novos. Essas
estimativas refletem o perfil de um pais que possui os canceres de prostata, pulmao, mama
feminina e célon e reto entre os mais incidentes, entretanto ainda apresenta altas taxas
para os canceres do colo do utero, estbmago e eséfago (BRASIL, 2018).

A relagcdo do cancer com a dor, o sofrimento, a deterioracdo do ser e a sensagéo
de finitude remete a importancia do cuidado - que ndo deve ser limitado a doenca e a
suas manifestacoes fisicas. Portanto, a familia deve estar preparada para compreender e
oferecer apoio emocional ao ser com cancer frente aos conflitos e dificuldades, enfim, as

necessidades de cuidado.

1.1 Tema

Percepcao de familiares sobre os cuidados paliativos Problema Qual a percepc¢éo e
ou conhecimento de familiares sobre o cuidado paliativo junto ao paciente oncolégico em
fase terminal?

1.2 Justificativa

O interesse em desenvolver este estudo, partiu da necessidade de compreender
sobre a percepcao dos familiares frente ao cancer, pois se trata de uma patologia muito
complexa e de dificil compreensdo. Sabemos que o cuidado pode ser expresso através
de comportamentos e agdes que envolvem conhecimento, valores, habilidades e atitudes
empreendidas no sentido de favorecer as potencialidades das pessoas para manter ou
melhorar as condi¢cdes humanas no processo de viver e morrer. Em nossa experiéncia junto
a familiares que sao cuidadores de uma pessoa com cancer, temos observado alteragdes e

conflitos, ao perceberem que essa posicéo requer conhecimentos e habilidades acerca da
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doenca, expressam sentimento de medo, desespero, diminuicdo da motivagdo para viver e
até uma ansiedade existencial ou outros aspectos comprometedores de sua saude.

1.3 Objetivos

1.3.1 Objetivo geral

Compreender a percepgao de familiares sobre os cuidados paliativos.

1.3.2 Objetivos especificos

+ Explicar aos familiares sobre cuidados paliativos;

+ Ajudar os familiares a compreender o cancer.

21 REVISAO DE LITERATURA

De acordo com Ministério da Salude 2011, o céncer trata-se de um problema de
salde publica, no ambito nacional e mundial, e de grande relevancia epidemioldgica,
no que tange a incidéncia e a morbimortalidade. De acordo com dados divulgados pelo
Instituto Nacional de Céancer (INCA), referentes a estimativa para o ano de 2012, valida
também para 2013, sdo esperados um total de 257.870 casos novos de cancer para o sexo
masculino e 260.640 para o sexo feminino, incluindo os casos de pele ndo melanoma.

A atencao paliativa compreende um modo de cuidar, abarcado por uma filosofia que
preza o cuidado da pessoa, em detrimento das acGes que visam essencialmente a cura da
doenca. Diante da doenca progressiva e irreversivel, que ameaca a vida, as medidas de
cuidado visam o conforto, a manutengéo da qualidade de vida e a dignidade humana diante
do processo de morrer. Esse modo de cuidar é guiado pelos principios da bioética, e busca:
preservar a autonomia da pessoa sobre a sua vida e prépria morte; a veracidade nas
relacbes estabelecidas entre os profissionais, clientes e familiares; evitar terapias fateis que
possam aumentar ou prolongar o sofrimento, em prol da beneficéncia e proporcionalidade
terapéutica; além da atencéo integral das necessidades do cliente e familiares, que vao
muito além dos aspectos fisicos (CALDERON at al., 2010).

Com o intuito de promover o conforto a pessoa em processo de terminalidade, o
profissional ndo deve ter como parametro o que deseja para si, mas respeitar o que a
pessoa necessita e deseja o que julga melhor para si, ouvindo inclusive a familia quando
ela néo puder se expressar (SILVA at al., 2016).

E preciso lembrar que uma pessoa nunca é igual & outra, ainda que a manifestagdo
da doenca possa ser. Compreender a singularidade de cada um é o que guia para a
promoc¢ao do conforto da pessoa de quem se cuida. Nao se pode perder de vista, que

as praticas de cuidar devem ser desenvolvidas com vistas a assegurar a integralidade da
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pessoa, respeitando a sua autonomia e individualidade.

Percebe-se, por conseguinte, que a exclusdao da morte e daquele que esta morrendo
séo caracteristicas fundamentais da modernidade. Nesse sentido, falar espontaneamente
sobre a morte com a pessoa que esta morrendo, uma necessidade premente desta, vai se
tornando cada vez mais dificil. A morte passa a ser enfrentada como um problema humano
e social, fomentando o sentimento de que morrer é contagioso e ameacador, pretexto pelo
qual os vivos afastam-se, involuntariamente, daqueles que estdao morrendo, causando o
que se pode caracterizar como uma morte social (SILVA at al., 2015).

O familiar precisa saber sobre o processo do cuidado paliativo para conseguir
compreender e ou entender o que sera realizado com o paciente. Quando se informa e
explica o que sera feito torna-se mais facil o processo.

31 METODOLOGIA

3.1 Tipo de Estudo

O estudo foi um estudo vivencial, com abordagem qualitativa. O método quantitativo
€ aquele que se aplica ao estudo das relagtes, das representagdes, das crencas, opinides e
percepcdes, produtos das interpretacdes que os sujeitos fazem no tocante a si mesmos, ao
seu contexto vivido, permitindo desvelar processos sociais referentes a grupos particulares,
valorizando a “objetivacdo” (MINAYO, 2010).

3.2 Coleta de dados

Os dados serédo coletados por meio de artigos cientificos nas bancas de dados
Scielo e Bireme no periodo de janeiro de 2014 a julho de 2016. Os descritores utilizados
foram: Enfermagem; Cuidados paliativos; Familia; Paciente de acordo com os Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS).

41 RESULTADOS E DISCUSSAO

Dos 30 artigos selecionados, 9 foram publicados em 2016, 6 em 2015, 4 em 2014,
5 em 2013, em 2012, 2 em 2010 e 1 em 2009, apontando um crescente interesse pela
temética cuidados paliativos, uma vez que houve predominancia de publica¢cdes nos quatro
Gltimos anos, principalmente no ano de 2016. E importante ressaltar, a relevancia da base
de dados BIREME, onde todos os periddicos selecionados se encontravam indexados.
Em relacédo ao tipo de peridédico onde foram publicados os artigos, houve predominancia
daqueles onde os temas abordados eram relativos aos atuais campos da saude numa
perspectiva multidisciplinar, ndo havendo predominio de perioddicos por area especifica.
Portanto, as concepgbes sobre cuidados paliativos encontradas nos 30 artigos foram,
cuidados, qualidade de vida, valorizagdo da vida, abordagem humanistica, controle e
alivio da dor, questdes éticas, abordagem multidisciplinar, morrer como processo natural, a
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prioridade do cuidado sobre a cura, a comunicacgéo, a espiritualidade e o apoio no luto. Foi
notado, nos artigos, que essas concepc¢des estdo intimamente interligadas, ou melhor, sdo

interdependentes e necessarias.

Percepcao familiar sobre cuidados paliativos

A percepgao dos familiares acompanhantes de que, além de mudar suas vidas,
a condicdo do paciente também se altera continuamente mantendo a vida da familia
sob tensdo .As acompanhantes citaram também o abandono ou diminui¢éo do trabalho,
requerida tanto pela demanda de cuidados como pela necessidade de dispor de tempo
para idas frequentes as instituicdbes de saude, de atendimento especializado e/ou de
apoio social. Em casa ou no hospital, enquanto outros familiares saem, véo a escola ou
trabalham, ficam usualmente sozinhas, dedicando-se ao cuidado da crianc¢a ou adolescente
(QUEIROZ at al., 2013).

Verifica-se que o paciente em fase terminal, deseja ser compreendido como um
ser humano que sofre, porque, além da dor fisica, passa por conflitos existenciais e
necessidades que os farmacos ou os aparelhos de alta tecnologia ndo podem prover. Assim,
além de compartilhar seus medos e anseios relacionando-se com seus pares, através da
comunicacado, ele necessita sentir-se cuidado, amparado, confortado e compreendido
pelos enfermeiros. Expressdes de compaixao e de afeto na relagdo com o paciente trazem
a certeza de que ele é parte importante de um conjunto, 0 que ocasiona sensacdo de
protecdo, de consolo e de paz interior (ARAUJO, 2005).

Explicar aos familiares sobre cuidados paliativos

E de suma importancia a participagdo da familia junto ao processo de cuidados
paliativos. Informar e explicar o que esta acontecendo e que futuramente ira acontecer é
relevante para o andamento do processo.

As evidéncias cientificas apontam que os familiares que tém uma compreenséo sobre
cuidados paliativos tornam o processo bem mais simples, pois consegue compreender que
esta sendo feito o melhor possivel para amenizar o sofrimento e dor do paciente.

A familia torna-se importante nessa etapa, por isso faz-se necessario a explicagdo
de todos os procedimentos que seréo aplicados caso necessario para alivio e conforto.

Afamilia deve ser atendida desde o momento do diagnoéstico de uma doenca grave. A
comunicacao aberta entre familia, doente e equipe médica facilita o processo de adaptacao
a morte proxima. A fase que precede a morte pode servir para a familia como um periodo
de preparagéo e reorganizacao, porém para algumas familias essa se torna uma fase de
ilusao, sinal da dificuldade em aceitar a realidade da morte presente (BROMBERG, 1997).

Cuidar para uma boa morte significou para o grupo estudado promover conforto como
um resultado de intervengdes terapéuticas que conciliem racionalidade e sensibilidade nas
interagbes dos profissionais de sadde com o paciente e sua familia assegurando a sua
dignidade.
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Ajudando os familiares a compreender o cancer

O enfermeiro atua na assisténcia de cuidados paliativos junto ao paciente como na
mediagcdo da compreensao do estado clinico que se encontra o cliente. Esse profissional
deve ter a sensibilidade para informar de forma precisa sobre as condi¢cbes atuais e as
futuras que o paciente possa sofrer.

Nessa perspectiva, os enfermeiros que trabalham em cuidados paliativos com
pacientes em iminéncia de morte e com sua familia devem valorizar o uso da comunicacgao
verbal e da nao verbal, bem como da escuta qualificada como instrumentos terapéuticos
efetivos para promocéo dessa modalidade de cuidar, embora, nem sempre, fagam o uso
delas (ARAUJO at al., 2012).

A familia é como se fosse um mobile e cada membro é representado por uma peca
do brinquedo. A soma das pecas forma o todo e, por sua vez, todas elas, por mais diferentes
que sejam, sao feitas para ocuparem um lugar cujo resultado comum € o equilibrio. A
doenca e a morte trabalham como eventos que desequilibram o sistema familiar, assim
como se alguém removesse uma peca do moébile (LEAHEY at al., 2002).

Dessa maneira, torna-se importante valorizar o acolhimento da pessoa, em
processo de morrer e diante da morte e, seus familiares adotando-se um sistema eficaz de
comunicacao por meio de informacdes detalhadas e sempre que desejadas, flexibilizacao
de normas e rotinas hospitalares relacionadas as visitas, permitindo maior interacéo entre
a familia e seu membro internado e respeito aos vinculos afetivos, bem como, torna-se
necessaria a capacitacdo emocional da equipe multiprofissional para lidar com o sofrimento
de ambos, promovendo assim o conforto.

E fazer com que a familia esteja nesse momento, fazer com que compreenda que as
vezes a perda é inevitavel (PEIXOTO, 2004).

51 CONSIDERAGOES FINAIS

O cuidar paliativo faz parte da assisténcia do enfermeiro e consequentemente da
vida familiar do cliente. Notamos que os artigos cientificos sempre norteiam a percepgéo
que o familiar tem sobre a fase terminal, de como é dificil lidar com tamanha situacgéo.

Percebemos o quanto & doloroso e sofrido cuidar de uma pessoa que a qualquer
instante ndo estara mais entre os seus entes queridos. A familia relata como tudo muda na
rotina deles e quéo é importante continuar a realizar os cuidados mesmo que paliativos.

Para os profissionais também ¢é dificil a situagé@o, pois é necessario paciéncia e
inteligéncia emocional para explicar e ensinar sobre o novo processo que o paciente sera
submetido, sendo assim, importante para a compreensao da familia.

Nesta perspectiva, observamos que quando o familiar aprende sobre cuidados
paliativos, torna-se mais compreensivo e ndo mais facil, pois quando se trata de uma

pessoa do nosso convivio diario tudo parece ser mais complexo e dificil de resolver.
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Portanto, O profissional de enfermagem que possui conhecimento, habilidade e
vontade de proporcionar bem-estar a pessoa de quem cuida, tem chance de contribuir
para o alcance de um alto nivel de conforto, sentindo-se ao mesmo tempo confortado e
realizado.
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