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APRESENTAÇÃO

A coleção “Tecnologia e Inovação para o Cuidar em Enfermagem” é uma obra 
que retrata as discussões cientificas diante das experiências diárias da enfermagem, 
dividido em capítulos que nortearam a aplicabilidade da ciência do cuidado.

O objetivo da proposta foi apresentar a coleção com assuntos atualizados 
de caráter informativo e gerador de reflexões visando o crescimento profissional. 
O contexto fundamenta as discussões, desde os cuidados de enfermagem, dentro 
da assistência hospitalar e da Atenção Primária Básica de Saúde (UBS), passando 
pela educação em saúde e por fim, e não menos importante, na enfermagem 
contemporânea, atualizando a proposta da oferta de ações e cuidados de 
enfermagem. 

Os trabalhos estão divididos em três volumes a fim de subsidiar as 
informações, contextualizando junto à praticidade do cuidado. A apresentação 
dos conteúdos demonstra a evolução do conhecimento em consonância com a 
praticidade da oferta do cuidado.

A enfermagem contemporânea configura na preocupação com a saúde e na 
qualidade de vida profissional, assim como na oferta e na expansão dos cursos, 
com metodologias inovadoras de ensino e suas repercussões. O tema Educação em 
Saúde retrata ações em saúde que possibilitam a melhora individual e profissional 
que repercutiram na conduta profissional. O tema Cuidado em Enfermagem 
deslancha experiências contextualizadas que fortaleceram a dinâmica da assistência 
de enfermagem, tanto a nível Hospitalar quanto em nível de Atenção Básica.

Assim sendo, a obra Tecnologia e Inovação para o Cuidar em Enfermagem, 
traz fundamentalmente os resultados diante das oportunidades e das experiências 
vivenciadas pelos autores, embasados cientificamente. A conhecer a dedicação e 
fundamentação da Editora Atena por um material de qualidade é que destaco a 
confiabilidade na contribuição do conhecimento.

Silene Ribeiro Miranda Barbosa
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RESUMO: Além de o câncer representar um 
problema de saúde pública, a dor, um dos sintomas 
mais frequentes em pacientes oncológicos, tem 
chamado bastante atenção pelo fato de que o 
seu manejo inadequado compromete a qualidade 
de vida desta população. Tendo em vista o 
impacto negativo que a dor oncológica acarreta 
à vida do paciente, identificar e estimular o uso 
de estratégias eficazes para minimizar essas 
sensações dolorosas é de grande relevância 

para o cuidado. Este estudo objetivou discutir 
a atuação da enfermagem no alívio da dor 
oncológica e o seu impacto na qualidade de vida 
dos pacientes. O presente trabalho trata-se de 
uma revisão bibliográfica, com análise qualitativa 
dos dados. As buscas foram realizados em bases 
de dados eletrônicas da LILACS (Literatura 
Latino Americana e do Caribe em Ciências 
da Saúde), MEDLINE, PubMed, Banco de 
Dados em Enfermagem (BDENF) e SciELO 
(Scientific Eletronic Library Online), acessadas 
pela Biblioteca Virtual de Saúde (BVS/BIREME/
OMS). A análise de conteúdo procedeu conforme 
as etapas da técnica proposta por Bardin, 
organizadas em três fases: 1) pré-análise, 2) 
exploração do material e 3) tratamento dos 
resultados, inferência e interpretação. A partir 
dos dados coletados, foi possível identificar que 
o cuidado prestado ao paciente oncológico deve 
ultrapassar a execução de procedimentos, sendo 
necessário ao enfermeiro conhecer as evidências 
disponíveis que ajudem no gerenciamento 
da dor. O estudo evidenciou que a equipe de 
enfermagem lida com situações de cuidado o 
tempo todo e, desse modo, uma atuação efetiva 
inclui trazer benefícios mesmo que momentâneos 
ao paciente. O tratamento farmacológico pode 
ser diversas vezes necessário, porém se 
não haver primeiramente competência pelo 
profissional ali atuante, tal procedimento pode 
ser por vezes nulo. Portanto, a necessidade de 
capacitação profissional implica em uma busca 
incessante pelo saber, desde que a capacitação 
seja mesclada com o cuidado.
PALAVRAS-CHAVE: Dor oncológica. Qualidade 
de vida. Enfermagem.
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PROMOTION OF THE QUALITY OF LIFE OF THE ONCOLOGICAL 
PATIENT: THE ROLE OF NURSES IN PAIN RELIEF

ABSTRACT: In addition to cancer being a public health problem, pain, one of the most 
frequent symptoms in cancer patients, has drawn a lot of attention due to the fact 
that its inadequate management compromises the quality of life of this population. In 
view of the negative impact that cancer pain has on the patient’s life, identifying and 
encouraging the use of effective strategies to minimize these painful sensations is of 
great relevance for care. This study aimed to discuss the role of nursing in the relief of 
cancer pain and its impact on patients’ quality of life. The present work is a bibliographic 
review, with qualitative analysis of the data. The searches were performed in electronic 
databases of LILACS (Latin American and Caribbean Literature in Health Sciences), 
MEDLINE, PubMed, Nursing Database (BDENF) and SciELO (Scientific Electronic 
Library Online), accessed by the Virtual Library of Health (VHL / BIREME / WHO). 
The content analysis proceeded according to the steps of the technique proposed 
by Bardin, organized in three phases: 1) pre-analysis, 2) exploration of the material 
and 3) treatment of the results, inference and interpretation. From the data collected, 
it was possible to identify that the care provided to cancer patients must go beyond 
the execution of procedures, making it necessary for nurses to know the available 
evidence to help with pain management. The study showed that the nursing team 
deals with care situations all the time and, therefore, an effective performance includes 
bringing benefits, even if momentary, to the patient. Pharmacological treatment may 
be necessary several times, but if there is no competence by the professional working 
there, this procedure can sometimes be null. Therefore, the need for professional 
training implies an incessant search for knowledge, as long as the training is mixed 
with care.
KEYWORDS: Cancer pain. Quality of life. Nursing.

1 | 	INTRODUÇÃO
Atualmente o câncer representa um problema de Saúde Pública devido a 

sua incidência e alta taxa de mortalidade e, além disso, vem ganhando destaque 
no mundo pelo seu perfil epidemiológico. Com isso, a dor, um dos sintomas mais 
frequentes em pacientes oncológicos, seja relacionada ao crescimento tumoral, 
metástase, devido à terapia, métodos de investigação ou ao estado psicológico, tem 
chamado bastante atenção pelo fato de que o seu manejo inadequado compromete 
a qualidade de vida desta população (IZIDÓRIO et al., 2017; SOUZA; SILVA; 
SOUZA, 2016).

Estatisticamente, relacionado ao câncer, 5 milhões de pessoas experimentam 
esse sintoma diariamente, 25% morrem sob dor intensa e cerca de 4,3 milhões 
morrem a cada ano sem o controle adequado (BRASIL, 2016). Conforme Izidório et 
al. (2017), os estudos evidenciam que a dor, quando não tratada adequadamente, 
limita as atividades de vida diária do indivíduo, altera o apetite, o padrão de sono, a 
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deambulação, a movimentação, o humor, o lazer, as atividades profissionais, sociais 
e familiares.

Apesar de a dor no paciente oncológico fazer parte da rotina de cuidados, 
seja durante a internação ou no tratamento ambulatorial, os enfermeiros ainda 
sentem dificuldades em relação à avaliação e o seu manuseio. A partir dessas 
circunstâncias emergiu a necessidade de pensar em formas de atuação visando 
um tipo de gerenciamento que busque proporcionar qualidade de vida ao paciente. 

Como resposta à problemática, constatou-se que para uma boa atuação, a 
enfermagem precisa de conhecimentos técnicos e científicos acerca do fenômeno, 
além da compreensão de como ela afeta o doente.

Por isso é necessário ao enfermeiro conhecer as técnicas de comunicação, 
as quais envolvem entre outros aspectos, o respeito pela individualidade do 
doente, o estabelecimento de uma relação empática, o conhecimento da utilização 
dos medicamentos utilizados para o controle da dor e suas particularidades e, 
principalmente, fazer uso da Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE) 
de modo a viabilizar o desenvolvimento de habilidades que ajudem a articular 
esse conhecimento à sua experiência profissional (ANDRADE; TORRES, 2015; 
CARDOSO; SANTOS; MORGADO, 2017; OLIVEIRA; SOBRINHO; CUNHA, 2016; 
ROCHA et al., 2015; STÜBE et al., 2015).

O enfermeiro é quem geralmente está próximo nos momentos difíceis 
e da dor física, é quem o paciente e as famílias buscam quando necessitam de 
esclarecimentos, ou de cuidados imediatos, ou seja, este profissional tem que lidar 
com o sofrimento, com a angústia, com os temores e principalmente com a dor que 
podem surgir em diversas situações que envolvem esse cuidar. Devido a isto, pensar 
em boas práticas de enfermagem é também pensar em capacitação profissional.

Nesse contexto, capacitação profissional deve ser entendida como uma 
ferramenta de qualificação e aperfeiçoamento do processo de cuidado. Para que 
seja alcançada de forma exequível, cabe ao profissional compreender a importância 
da busca incessante pelo saber, mesclada com o cuidado, a atenção e o carinho que 
se dá ao paciente, pois este pode estar necessitando mais desse cuidado do que do 
tratamento farmacológico.

Se por um lado existe vasto conhecimento científico produzido sobre a 
natureza da dor e o seu manejo, por outro, a sua prevalência ainda é alta e nem 
sempre adequadamente reconhecida e tratada. Em decorrência disso, o presente 
trabalho objetiva discutir a atuação da enfermagem no alívio da dor oncológica e o 
seu impacto na qualidade de vida dos pacientes.
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2 | 	METODOLOGIA
O presente trabalho trata-se de uma revisão bibliográfica desenvolvida a 

partir de material existente, constituindo-se principalmente de livros e artigos. É 
um estudo descritivo que estabelece relações entre variáveis, além de classificar, 
explicar e interpretar fatos relacionados à população de indivíduos com câncer.

O delineamento da pesquisa é bibliográfico e buscou obter dados descritivos 
que expressassem os sentidos dos fenômenos sem enumerar ou medir eventos, 
tendo como finalidade a procura por conhecimentos novos e úteis para o avanço 
da ciência sem a aplicação prática, ou seja, possui natureza básica e abordagem 
qualitativa.

Durante a coleta de dados em periódicos científicos, revistas científicas e 
bibliografia sobre o assunto, tiveram como critérios de inclusão todos os artigos 
originais indexados em periódicos entre os anos de 2014 a 2020, com delineamento 
experimental (ensaios clínicos, randomizados ou não) ou observacional (estudos 
de caso-controle, estudos de coorte) e descritivos realizados em humanos com dor 
oncológica.

Os critérios de exclusão foram: artigos disponíveis nas bases de dados sem 
resumos; resumos que não abordassem o tema em questão – qualidade de vida do 
paciente oncológico; artigos não disponíveis na íntegra.

Os periódicos científicos por constituírem o meio mais importante para 
a comunicação científica compôs as fontes primordiais das ideias tratadas e 
discutidas neste artigo. Portanto, as buscas foram realizadas a partir das bases de 
dados eletrônicas LILACS (Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciências da 
Saúde), MEDLINE, PubMed, Banco de Dados em Enfermagem (BDENF) e SciELO 
(Scientific Eletronic Library Online), acessadas pela Biblioteca Virtual de Saúde 
(BVS/BIREME/OMS).

Para a localização das publicações foram utilizados os seguintes descritores 
(em português e inglês respectivamente): Dor oncológica, Qualidade de vida e 
Enfermagem, “Cancer pain” AND “Quality of life” AND “Nursing”, consultados nos 
Descritores em Ciência da Saúde (DeCS). Ao finalizar as pesquisas em cada base, 
as referências duplicadas foram excluídas, assim como os que não abrangeram 
diretamente o tema em questão e aqueles artigos que não se encaixaram no tempo 
hábil solicitado.

Durante a coleta de dados, foram encontrados os artigos com os seguintes 
desfechos: 14 estudos sobre dor oncológica; 15 sobre qualidade de vida em pacientes 
com câncer; 03 artigos sobre alternativas terapêuticas não convencionais e com 
fortes evidências do manejo da dor; 02 sobre manejo da dor durante procedimentos 
invasivos em pacientes com câncer e; 06 sobre a atuação da enfermagem no alívio 
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da dor oncológica.
Dos 40 artigos que discutem a importância de promover a qualidade de 

vida em pacientes com dor oncológica identificados durante busca em bases de 
dados selecionados, 11 foram excluídos após leitura de título e resumo, 3 por 
serem duplicatas e 3 por estarem indisponíveis online. No tocante aos artigos 
lidos integralmente, 2 descartes por não conter o ano de publicação, 7 por não 
responderem ao objetivo da pesquisa. Sendo assim, os estudos incluídos na revisão 
totalizaram 14.

Após a seleção e leitura dos artigos, as referências captadas foram registradas 
em uma planilha no programa Microsoft Excel na modalidade de fichamento, nas 
quais constavam todas as referências selecionadas e os respectivos artigos, autores 
e citações diretas.

No que tange à análise de conteúdo, optou-se por tomar como balizador, 
deste estudo, as etapas da técnica propostas por Bardin (2011), buscando analisar 
as informações qualitativamente. Sendo assim, as etapas foram organizadas em 
três fases: 1) pré-análise, 2) exploração do material e 3) tratamento dos resultados, 
inferência e interpretação.

Conforme a primeira fase, pré-análise, realizou-se a leitura geral do material 
eleito para a análise. Esta etapa compreendeu também a organização sistemática do 
material a ser investigado que, por conseguinte, conduziu as operações sucessivas 
de análise, sendo composta por: leitura flutuante; escolha do material bibliográfico; 
formulação das hipóteses e objetivos; além da elaboração de indicadores.

Durante o processo de exploração do material, deu-se início à construção 
das operações de codificação, pelo qual se considera os recortes dos textos 
unidades de registros e, por conseguinte, procedeu à classificação e agregação 
das informações em categorias temáticas. No tocante ao tratamento dos resultados, 
inferência e interpretação, essa fase consistiu em captar os conteúdos manifestos e 
latentes contidos em todo o material coletado.

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÕES
Após delimitação através dos critérios de inclusão e exclusão, obteve-se um 

total de 14 publicações, 09 em língua portuguesa e 05 de origem inglesa que se 
encaixaram nos objetivos desta pesquisa.

A Tabela 1 traz a descrição dos artigos de pesquisa selecionados, agrupada 
em desfechos pré-estabelecidos, sendo composta pelos 14 artigos. Os que 
mais prevaleceram, dentre os cuidados de enfermagem ao paciente oncológico 
relacionado ao manejo da dor, foram: artigos que discorrem sobre o processo e a 
ocorrência da dor em pacientes oncológicos, a qualidade de vida em pessoas com 
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câncer, tratamento da dor processual induzida por procedimentos de enfermagem, 
a atuação da enfermagem no alívio da dor oncológica e alternativas terapêuticas 
não convencionais.

Desfecho Autor/ano Título da 
Obra

Objetivo Evidência/
Resultado

Dor oncológica MENDES et al., 
2014

Ocorrência 
da dor nos 
pacientes 
oncológicos 
em cuidado 
paliativo

É um artigo que 
busca avaliar a 
ocorrência da dor e 
qualidade de vida 
entre pacientes 
oncológicos em 
cuidado paliativo.

Os resultados mostraram a 
ocorrência de dor, afetando 
a qualidade de vida e 
comprometendo as atividades 
diárias de vida.

Dor oncológica IZIDÓRIO et al., 
2017

O processo 
de dor em 
pacientes 
oncológicos: 
visão 
atualizada da 
enfermagem

É um estudo que 
busca avaliar a 
importância de 
proporcionar alivio 
a paciente mesmo 
que momentâneo. 

Evidencia que, se tratando de 
câncer, a dor é um dos sintomas 
frequentes, seja ela relacionada 
á neoplasia, devido à terapia, 
métodos de investigação e ao 
estado psicológico.

Qualidade 
de vida em 
pacientes com 
câncer

POLANSKI et al., 
2018.

O subtipo 
histológico 
do câncer de 
pulmão afeta 
a aceitação 
da doença, 
a gravidade 
da dor e a 
qualidade de 
vida.

O estudo avalia 
as diferenças 
na aceitação da 
doença, nível de 
dor percebida e 
qualidade de vida 
entre pacientes 
com câncer 
de pulmão de 
pequenas células e 
câncer de pulmão 
de células não 
pequenas.

O estudo chama a atenção para 
o fato de que a intensidade dos 
sintomas e a qualidade de vida 
podem variar entre pacientes 
com o mesmo diagnóstico; 
portanto, é necessário coletar 
dados de resultados relatados 
pelo paciente com ferramentas 
padronizadas e abordagem 
personalizada do tratamento.

Qualidade 
de vida em 
pacientes com 
câncer

SHEIKHALIPOUR 
et al., 2019.

Qualidade 
de vida em 
mulheres com 
câncer e seus 
fatores de 
influência

O estudo foi 
realizado para 
investigar a 
qualidade de vida 
em mulheres com 
câncer e seus 
fatores influentes.

O estudo mostra que alguns 
fatores como dor e alterações 
psicológicas podem diminuir a 
qualidade de vida de pacientes 
com câncer. A compreensão 
desses fatores pode melhorar 
a eficácia e o processo de 
tratamento do câncer.

Qualidade 
de vida em 
pacientes com 
câncer

CHABOWSKI et 
al., 2017.

A aceitação 
da doença, a 
intensidade 
da dor e a 
qualidade 
de vida em 
pacientes 
com câncer 
de pulmão

O objetivo do 
estudo foi examinar 
as relações entre 
dor, aceitação 
de doenças e 
qualidade de vida 
em pacientes com 
câncer de pulmão.

Os resultados dos estudos 
chamaram a atenção para 
o fato de que a diminuição 
do funcionamento físico e o 
aumento da gravidade dos 
sintomas em pacientes com 
câncer de pulmão afetam a 
qualidade de vida geral e se 
traduzem em pior prognóstico.
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Qualidade 
de vida em 
pacientes com 
câncer

FREIRE et al., 
2014.

Qualidade 
de vida 
relacionada 
à saúde de 
pacientes 
com câncer 
avançado: 
uma revisão 
integrativa

objetivou 
caracterizar 
artigos abordando 
a qualidade de 
vida relacionada à 
saúde de pacientes 
com câncer 
avançado nas 
literaturas nacional 
e internacional 
e sumarizar 
os fatores 
contribuintes para a 
melhora ou a piora 
da qualidade de 
vida relacionado 
a saúde de 
pacientes com 
câncer avançado, 
evidenciados 
na literatura 
pesquisada.

Este estudo permitiu identificar 
intervenções terapêuticas de 
aspectos físicos, emocionais 
e espirituais que promoveram 
a melhora de condições de 
saúde do paciente com câncer 
avançado e sua qualidade de 
vida, evidenciados por meio de 
escalas de medição validadas e 
de poder estatístico confiáveis, 
descritas nos respectivos 
estudos.

Atuação da 
enfermagem 
no alívio da 
dor oncológica

CARDOSO; 
SANTOS; 
MORGADO, 2017.

Atuação do 
enfermeiro 
no cuidado 
do paciente 
oncológico no 
domicílio

A pesquisa oferece 
pontos de reflexão 
acerca do cotidiano 
na assistência em 
saúde e amplia 
a compreensão 
da dimensão 
do cuidado 
em oncologia, 
preparando o 
profissional para 
lidar com as 
demandas com as 
quais irá se deparar 
na sua trajetória 
profissional.

Constata que o enfermeiro se 
refere aos cuidados paliativos 
com objetividade e reconhece 
a importância de um cuidado 
diferenciado, humanizado, 
trabalhando de forma 
multidisciplinar, por meio 
da qual sejam priorizadas: a 
qualidade de vida, o conforto, a 
diminuição da dor, a interação 
com a família na busca de um 
cuidado efetivo ao paciente que 
não responde mais à terapêutica 
curativa.

Atuação da 
enfermagem 
no alívio da 
dor oncológica

BARASUOL et al., 
2018.

Manejo 
da dor do 
paciente 
oncológico 
pela 
enfermagem: 
revisão 
narrativa da 
literatura

É um artigo que 
busca identificar 
nas produções 
cientificas como 
a enfermagem 
realiza o manejo 
da dor do paciente 
oncológico.

Evidencia-se nas publicações 
disponíveis lacuna de 
conhecimento relacionada as 
estratégias de manejo da dor 
utilizadas pela enfermagem no 
paciente oncológico com tudo, 
há pesquisas sobre barreiras 
relacionadas ao controle efetivo 
do câncer e efetividade de 
drogas para o manejo da dor.
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Atuação da 
enfermagem 
no alívio da 
dor oncológica

ANDRADE; 
TORRES, 2015.

Perspectivas 
do enfermeiro 
frente aos 
cuidados para 
alívio da dor 
no paciente 
terminal 
oncológico

Este estudo 
busca corroborar 
a relevância 
da atuação 
sistematizada do 
enfermeiro frente 
aos cuidados 
para alívio da dor 
oncológica no 
paciente terminal.

Constatou-se que a 
fragmentação do cuidado 
correspondente às falhas no 
processo da formação do 
enfermeiro, contribuindo para 
convicções comuns acerca 
da problemática, como mais 
um trabalho que não funciona. 
Sendo necessária a educação 
continuada para aprofundar 
o conhecimento e obter a 
necessidade da atualização 
profissional em prol do melhor 
desempenho no gerenciamento 
do cuidado ao paciente terminal 
oncológico com dor.

Atuação da 
enfermagem 
no alívio da 
dor oncológica

STÜBE et al., 
2015.

Percepções 
de 
enfermeiros 
e manejo 
da dor de 
pacientes 
oncológicos

A pesquisa 
busca apreender 
a percepção 
de enfermeiros 
que atuam em 
Oncologia referente 
à dor do paciente 
e conhecer ações 
para seu manejo.

O estudo evidencia que as 
enfermeiras participantes 
deste estudo percebem a 
dor do paciente oncológico 
e buscam manejá-la, porém, 
considera-se que essas ações 
podem ser aprimoradas mais 
especificamente com o uso da 
Sistematização da Assistência 
de Enfermagem (SAE).

Atuação da 
enfermagem 
no alívio da 
dor oncológica

OLIVEIRA; 
SOBRINHO; 
CUNHA, 2016.

Manuseio da 
dor crônica 
em pacientes 
oncológicos 
pela 
equipe de 
enfermagem

O estudo buscou 
identificar, na 
literatura, como 
a equipe de 
enfermagem 
manuseia a 
dor crônica 
nos pacientes 
oncológicos.

Os pesquisadores acreditam 
que cuidar do paciente 
oncológico com dor ultrapassa 
a execução de procedimentos; 
é preciso pensar na aquisição 
de conhecimento científico e 
vínculo profissional/paciente 
para uma assistência segura no 
manuseio da dor oncológica.

Alternativas 
terapêuticas 
não 
convencionais 
relacionadas 
ao manejo da 
dor

GREENLEE et al., 
2017.

Diretrizes de 
prática clínica 
sobre o uso 
baseado em 
evidências 
de terapias 
integrativas 
durante 
e após o 
tratamento 
do câncer de 
mama

O artigo discorre 
sobre práticas 
integrativas 
para pacientes 
oncológicos em que 
auxiliem no manejo 
da dor, estresse, 
neuropatia 
periférica e 
problemas 
psicológicos com 
base em evidências 
científicas.

Os pesquisadores concluíram 
que não há terapias com 
classificação A ou B a serem 
relatadas para a prevenção 
ou tratamento da Neuropatia 
Periférica Induzida por 
Quimioterapia (NPIQ). A acetil-L-
carnitina não é recomendada 
como terapia padrão para 
prevenir ou tratar a NPIQ devido 
a danos.

Alternativas 
terapêuticas 
não 
convencionais 
relacionadas 
ao manejo da 
dor

ROCHA et al., 
2015

O alívio 
da dor 
oncológica: 
estratégias 
contadas por 
adolescentes 
com câncer

Este estudo 
objetivou identificar 
experiências 
dolorosas de 
adolescentes com 
câncer e conhecer 
suas estratégias 
para o alívio da dor.

O estudo constata que é 
essencial que os profissionais 
de saúde conheçam as 
evidências disponíveis para o 
alívio da dor e desenvolvam 
habilidades para articular esse 
conhecimento à sua experiência 
profissional e às estratégias dos 
próprios pacientes.
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Manejo da 
dor durante 
procedimentos 
invasivos em 
pacientes com 
câncer

PIOTROWSKA et 
al., 2019

Comparação 
de analgesia, 
efeitos 
adversos e 
qualidade 
de vida em 
pacientes 
com câncer 
durante o 
tratamento 
da dor 
processual 
com morfina 
intravenosa, 
spray nasal 
de fentanil e 
comprimidos 
bucais de 
fentanil bucal

O estudo faz 
uma comparação 
de analgesia, 
efeitos adversos e 
qualidade de vida 
(QV) de pacientes 
com câncer no 
tratamento da 
dor processual 
induzida por 
procedimentos de 
enfermagem com 
o uso de morfina 
intravenosa, spray 
nasal de fentanil e 
comprimidos bucais 
de fentanil.

Para garantir um tratamento 
seguro e reduzir o risco 
de efeitos adversos, 
recomendamos uma titulação 
cuidadosa dos opióides 
investigados, principalmente 
o fentanil intranasal e bucal, 
durante o tratamento de 
episódios espontâneos de 
dor de avanço em pacientes 
tolerantes a opióides. 
Os produtos de fentanil 
administrados por via intranasal 
e bucal caracterizam-se por alta 
eficácia analgésica e rápido 
início de analgesia, bem como 
uma via de administração 
não invasiva, que sugere sua 
utilidade no tratamento de 
dores procedimentais graves 
induzidas por procedimentos de 
enfermagem.

Tabela 1. Descrição dos artigos de pesquisa selecionados

Fonte: elaborado pelos autores

Levando em consideração os artigos obtidos, o alívio da dor oncológica 
compreende um vasto campo de discussão no meio científico pelo qual os esforços 
se concentram na busca por evidências que relacionem, na prática, o manejo 
adequado da dor à qualidade de vida. 

Como há uma quantidade significativa de estudos disponíveis na literatura 
que investigam os aspectos influenciadores e limitações da atuação da enfermagem 
durante o tratamento do paciente oncológico, os artigos selecionados foram 
agrupados conforme alguns desfechos pré-estabelecidos, apresentada na Tabela 1, 
para facilitar a discussão dos resultados obtidos.

Sendo assim, diante dos quatorzes artigos selecionados, dois deles discorrem 
sobre o processo e a ocorrência da dor em pacientes oncológicos, quatro discute 
a qualidade de vida em pessoas com câncer, um artigo fala sobre tratamento da 
dor processual induzidas por procedimentos de enfermagem, cinco deles abordam 
a atuação da enfermagem no alívio da dor oncológica e dois são pesquisas sobre 
alternativas terapêuticas não convencionais.

Em conformidade com Izidório et al. (2017) e Stübe et al (2015), a dor é 
um agente estressor para todos os envolvidos no cuidado, acarretando transtornos 
para a equipe, família e paciente. Izidório et al. (2017) aponta-o, ainda, como um 
dos sintomas mais frequentes em pacientes oncológicos, seja ela relacionada a 
neoplasia, devido à terapia, métodos de investigação e ao estado psicológico. 
Tais evidências corroboram com um estudo de Mendes et al. (2014), em que os 
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resultados mostram que, além de muito frequente, a dor afeta a qualidade de vida  e 
compromete as atividades diárias.

No tocante ao estado psicológico, o paciente com câncer ao saber do seu 
diagnóstico tende a diminuir sua autoestima, isso se torna relevante quando este 
acontecimento se une a outros fatores predisponentes ou não, relacionados ou 
não ao câncer.  Nesse sentido, concluímos que a dor se torna um fator intrínseco 
à doença, culminando em prejuízos nas dimensões físicas, psicológicas e sociais 
(CHABOWSKI et al., 2017; IZIDÓRIO et al., 2017; FREIRE et al., 2014; MENDES 
et al., 2014).

Portanto, constata-se que a dor é um indicador de qualidade de vida, além de 
ser considerado o quinto sinal vital (CHABOWSKI et al.; 2017; FREIRE et al., 2014; 
MENDES et al., 2014; POLANSKI et al., 2018). Segundo Sheikhalipour et al. (2019), 
alguns fatores como a dor, independente da sua dimensão na esfera humana, pode 
diminuir a qualidade de vida de pacientes com câncer. O autor salienta ainda que a 
compreensão desses fatores pode melhorar a eficácia e o processo de tratamento.

Em um estudo sobre a ocorrência da dor em pacientes oncológicos durante 
cuidado paliativo de Mendes et al. (2014), relata que antigamente a prioridade no 
tratamento de câncer era a regressão tumoral, porém nos dias atuais considera-se a 
qualidade de vida, o que inclui o tratamento da dor, pois este é um dos sintomas mais 
frequentes em pacientes oncológicos. Sendo assim, a produção científica nos dá 
respaldo para afirmar que a promoção da qualidade de vida também ocorre quando 
o manejo da dor é realizado de forma correta (OLIVEIRA; SOBRINHO; CUNHA, 
2016; PIOTROWSKA et al., 2019).

Dentro da perspectiva da enfermagem e das boas práticas do cuidar, acredita-
se que a aquisição destes conhecimentos seja uma ferramenta de grande valia para 
o profissional enfermeiro na oncologia. Contudo, devemos nos atentar aos desafios 
durante sua implementação, principalmente no que diz respeito ao gerenciamento 
da dor.

Logo, pensar em intervenções exequíveis considerando que a realidade é 
complexa e muitas vezes de difícil aplicação prática, ainda mais quando se trata de 
uma que necessite dum processo interativo onde o profissional enfermeiro, além da 
competência técnica-científica, atue gerando sensibilidade para com o paciente a 
ser cuidado, desfrutando interesse, compaixão, efetividade e torná-lo satisfeito de 
modo que a vida não se limite à dor oncológica, não é fácil.

Ciente dos desafios e das competências técnica-científicas que os 
profissionais devam adquirir, além da necessidade contínua pela busca de 
estratégias de enfrentamento dessas situações de forma efetiva, recorreu-se à 
literatura em busca de evidências sobre os principais métodos de alívio ou redução 
da percepção da dor.



 
Tecnologia e Inovação para o Cuidar em Enfermagem 3 Capítulo 18 202

A partir dos resultados obtidos, encontramos nos estudos de Andrade e 
Torres (2015), Oliveira, Sobrinho e Cunha (2016), Rocha et al. (2015) e Stübe et al. 
(2015) relatos de que cuidar do paciente oncológico deve ultrapassar a execução de 
procedimentos, sendo necessário ao enfermeiro conhecer as evidências disponíveis 
que ajudem no gerenciamento da dor e que a busca contínua pelo aprimoramento das 
ações se mostram bons instrumentos norteadores da arte do cuidar, principalmente 
no que tange ao manejo da dor em todas as suas dimensões, ou seja, a física, 
psicológica, espiritual e socioeconômica.

Salientam ainda que, para isso, deve-se fazer uso da Sistematização da 
Assistência de Enfermagem (SAE) de modo a viabilizar o desenvolvimento de 
habilidades que ajudem a articular esse conhecimento à sua experiência profissional 
(ANDRADE; TORRES, 2015; CARDOSO; SANTOS; MORGADO, 2017; OLIVEIRA; 
SOBRINHO; CUNHA, 2016; ROCHA et al., 2015; STÜBE et al., 2015).

No tocante a alternativas terapêuticas não convencionais e tratamento da 
dor processual induzida por procedimentos de enfermagem, Rocha et al. (2015), 
Greenlee et al. (2017) e Piotrowska et al. (2019) apresentam fortes evidências de 
métodos e terapias complementares integrativas utilizadas que ajudam os pacientes 
a superarem momentos dolorosos, cuja intenção é melhorar o bem estar, a qualidade 
de vida e aliviar os sintomas da doença e os efeitos colaterais dos tratamentos 
convencionais.

Dentre as estratégias não farmacológicas, a distração foi a mais citada pelos 
participantes de um estudo que objetivou identificar experiências dolorosas de 
adolescentes com câncer e conhecer suas estratégias para o alívio da dor. Nesse 
estudo, Rocha et al. (2015) constatam que a presença da família e o afeto de todas 
as pessoas queridas são importantes e indispensáveis para amenizar a dor física ou 
emocional, ajudando até mesmo a superar momentos dolorosos.

Uma indicação forte de um estudo sobre o uso baseados em evidências de 
terapias integrativas durante e após o tratamento do câncer de mama realizado por 
Greenlee et al. (2017), recomenda a meditação e a yoga para melhorar a qualidade 
de vida, transtornos de depressão/humor e fadiga. Contudo, a acetil-L-carnitina, um 
suplemento alimentar que alguns pacientes usam para tratar a fadiga relacionada 
ao câncer, aumentando a energia e diminuindo a inflamação no corpo, não foi 
recomendada para prevenir a neuropatia periférica induzida pela quimioterapia 
devido a uma possibilidade de dano.

Em outras palavras, no que tange a suplementos, não encontraram nenhuma 
evidência forte que apoia o seu uso em gerenciar os efeitos colaterais relacionados 
ao tratamento do câncer (GREENLEE, 2017).

Piotrowska et al. (2019) aponta que no tratamento da dor processual induzida 
por procedimentos de enfermagem em pacientes com câncer, a morfina intravenosa 
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e o fentanil de início rápido mostram eficácia analgésica similarmente alta, com boa 
tolerância ao tratamento e melhora na qualidade de vida.

Ademais, independente dos resultados promissores obtidos, fica evidente 
que a equipe de enfermagem lida com situações de cuidado o tempo todo e, desse 
modo, uma atuação efetiva inclui trazer benefícios mesmo que momentâneos 
ao paciente. O tratamento farmacológico pode ser diversas vezes necessário, 
porém se não houver primeiramente competência pelo profissional ali atuante, tal 
procedimento pode ser por vezes nulo.

Os estudos indicam a necessidade de capacitação profissional como algo 
que implica conhecimento e busca incessante pelo saber, desde que a capacitação 
seja mesclada com o cuidado, a atenção e o carinho que se dá ao paciente, pois este 
pode estar necessitando mais desse cuidado do que da medicação propriamente 
dita (ANDRADE; TORRES, 2015; BARASUOL et al., 2018); IZIDÓRIO et al., 2017; 
OLIVEIRA; SOBRINHO; CUNHA, 2016; ROCHA et al, 2015; STÜBE et al., 2015).

Outro aspecto a ser considerado é a mensuração da dor como um sinal 
vital, caracterizando uma ferramenta que oferece parâmetros para estabelecer um 
plano de cuidados adequado à intensidade da mesma, além de ser individualizado. 
Esse modelo de assistência permite ao enfermeiro ouvir o indivíduo, identificar suas 
necessidades e instrumentalizá-lo para a próxima ação. Nesse sentido, o cuidado 
deve ser pautado na convivência e interação saudáveis, pois o cliente com câncer 
valoriza a relação interpessoal e atribui a ela o alívio de seus sintomas e sua dor 
(STÜBE et al. 2015).

Mesmo sabendo que os pacientes com câncer apresentam vários desconfortos 
que acarretam impacto emocional adverso, entre elas a dor, certos pontos ainda 
não foram esclarecidos de forma satisfatória, requerendo maior investigação futuras 
para aperfeiçoamento das estratégias de enfrentamento eficazes à redução da dor 
e do sofrimento nas diferentes fases da doença.

Uma possível alternativa seria incentivar estudos sobre a implantação 
de condutas sistematizadas de cuidado à dor, englobadas na sistematização da 
assistência de enfermagem (SAE), embasada em evidências que possibilite 
redirecionar melhor as ações e, desta forma, um manejo da dor mais completo e 
eficaz.

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
Percebe-se que a dor é um agente estressor para todos os envolvidos no 

cuidado, além de ser um dos sintomas mais frequentes em pacientes oncológicos. 
Do ponto de vista fisiológico, caracteriza uma experiência dolorosa que resulta da 
interpretação do aspecto físico-químico do estímulo nocivo e da interação deste 
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com as características individuais relacionadas ao humor, o significado simbólico 
atribuído ao fenômeno sensitivo e os aspectos culturais e afetivos dos indivíduos.

Hoje, a fim de promover a saúde, em busca da melhoraria da qualidade 
de vida do paciente, a ciência juntamente com suas pesquisas trouxe muitos 
avanços, principalmente na área farmacológica, proporcionando maior qualidade 
e eficácia. Contudo, cuidar do paciente oncológico deve ultrapassar a execução de 
procedimentos, ou seja, em outras palavras, pode-se dizer que o domínio técnico-
científico contribui para uma melhor assistência ao paciente com dor, mas se não 
houver primeiramente competência pelo profissional ali atuante, tal procedimento 
pode ser ineficiente.

Portanto, a capacitação profissional deve ser entendida como uma ferramenta 
de qualificação e aperfeiçoamento, que só é alcançada quando se entende a 
importância da busca incessante pelo saber, mesclada com o cuidado, a atenção 
e o carinho que se dá ao paciente, pois este pode estar necessitando mais desse 
cuidado do que do tratamento farmacológico.

Deve-se, também, considerar a dor como um sinal vital e mensurá-la, pois 
são por meio dessas práticas que se obtêm parâmetros norteadores que auxiliarão 
a construção de planos de cuidados adequados à intensidade da mesma. Nos casos 
de pacientes em fases terminais, é preciso deixar claro que, por mais intensa que 
seja a dor, o paciente não deve senti-la.

Sendo assim, é notório que a dor de um paciente deverá ser analisada com 
muita cautela e segurança, levando em conta todas as suas dimensões. O vínculo 
entre o profissional e o paciente é essencial, mas entendê-lo conforme os aspectos 
biopsicossociocultural e espiritual, levando em consideração tudo o que ele disser, 
e nunca o ignorar, buscando suprir de forma exequível as necessidades que este 
poderá apresentar, trará resultados muito mais significativos dentro do aspecto da 
qualidade de vida.

Observa-se neste estudo, que é de grande importância proporcionar o alivio 
da dor ao paciente oncológico e, para isso, é necessário que o enfermeiro faça 
uso da Sistematização da Assistência de Enfermagem (SAE) de modo a viabilizar 
o desenvolvimento de habilidades que ajudem a articular esse conhecimento à 
sua experiência profissional. Logo, estar ciente dos desafios e das competências 
técnica-científicas que os profissionais devam adquirir faz parte do processo de 
melhoria da qualidade de vida.

Os achados desta revisão esclarecem a importância e a necessidade de 
evidências na produção científica sobre a dor oncológica relacionado à qualidade de 
vida que, infelizmente, ainda pode ser caracterizada como escassa. Considera ainda 
que o reconhecimento do contexto de atuação e da necessidade de aprendizado é 
um fator positivo e propulsor para esse processo.
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Entende-se que o momento exige novas investigações em prol do 
aprimoramento das práticas de enfermagem Oncológica que, como ciência do cuidar, 
busque desenvolver-se de acordo com os princípios científicos. Em outras palavras, 
a profissão deve buscar incorporar as mudanças paradigmáticas emergentes, diante 
da nova visão da realidade social.

Acredita-se que esta pesquisa possa oferecer pontos de reflexão acerca do 
gerenciamento da dor na assistência em saúde, além de ampliar a compreensão da 
dimensão do cuidado em oncologia, e dá suporte ao profissional para lidar com as 
demandas com as quais irá se deparar na sua trajetória profissional.
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