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APRESENTACAO

Temos o prazer de apresentar a colegcdo “Saberes, estratégias e ideologias de
enfermagem”. Trata-se de uma obra que reune trabalhos cientificos relevantes das mais
diversas areas da Enfermagem. A colecdo divide-se em trés volumes, em que o objetivo
central foi apresentar de forma categorizada e clara estudos desenvolvidos em diversas
instituicbes de ensino e pesquisa nacionais e internacionais.

O primeiro volume traz estudos relacionados a sistematizagdo da assisténcia da
enfermagem em diferentes unidades hospitalares e na atengédo basica, destacando a
importancia do trabalho da equipe de enfermagem do pré-natal até os cuidados paliativos;
discussao sobre os desafios da enfermagem frente ao contexto da pandemia de COVID-19;
questdes gerenciais como o dimensionamento de pessoal e auditoria em saude e por fim,
a importancia da qualidade do cuidado e a seguranga do paciente.

O segundo volume relne variados estudos que abordam tematicas atuais e sensiveis
a uma melhor atuacdo da enfermagem. Dentre algumas discussdes, tem-se o0 processo
de educacdo em saude, tanto para os profissionais e estudantes da area quanto para os
usuarios do sistema de saude; a saude da mulher, a qualidade do atendimento obstétrico e
a crianca hospitalizada, com destaque para a humanizagéo do cuidado; a gestao dador e a
importancia de interveng¢des ndo farmacologicas; atencéo a saude do idoso e necessidade
de inovacao da pratica clinica em relacéo ao exercicio da parentalidade.

O terceiro volume aborda temas relacionados a importancia do conhecimento da
equipe de saude sobre cuidados paliativos; assisténcia a saude de gestantes e recém-
nascidos; praticas integrativas e complementares; assisténcia a salde em contextos
variados e a importancia do desenvolvimento de novas tecnologias em saude e do ensino
em servigo.

Ressaltamos a relevancia da divulgacgéao cientifica dos trabalhos apresentados, para
que 0s mesmos possam servir de base para a pratica segura dos profissionais de saude.
Nesse sentido, a Atena Editora se destaca por possuir a estrutura capaz de oferecer uma
plataforma consolidada e confiavel para estes pesquisadores exporem e divulguem seus
resultados.

Marcus Fernando da Silva Praxedes
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Saberes, estratégias e ideologias de enfermagem 3

RESUMO: O cancer é um problema de saude
publica que possui inUmeras implicagdes sociais,
emocionais e epidemioldgicas para o paciente e
sua familia. Diante desse cenario, & crescente
a necessidade de profissionais competentes
para o desenvolvimento de uma assisténcia
de exceléncia, e, dentre eles destaca-se o
enfermeiro. O principal objetivo deste estudo
€ compreender o papel do enfermeiro na
Oncologia, buscando analisar a importancia
de suas condutas na assisténcia ao paciente
oncolégico. Utilizou-se a revisdo integrativa de
literatura, onde os estudos incluidos na revisao
responderam a seguinte questdo norteadora:
Qual o papel do enfermeiro na assisténcia ao
paciente oncologico? Foi realizada uma busca
de dados por meio eletrénico sobre o tema e
foram incluidos trabalhos cientificos publicados
no periodo de 2005 a 2021 nas bases de
dados: PUBMED, SCIELO (Scientific Electronic
Library), e na BVS através das seguintes bases:
MEDLINE (Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online) e LILACS (Literatura
Latino Americana e do Caribe de Informacéo
em Ciéncias da Saude). Devido a complexidade
do cancer, o paciente oncologico € direcionado
para varias condutas exercidas pela equipe de
Enfermagem, que deve exercé-las de forma
correta, humanizada e agradavel. Destacam-
se principalmente entre elas, a consulta de
enfermagem em que esses profissionais buscam
observar a saude fisica e emocional do paciente
e seus familiares, supervisdo e planejamento
do esquema terapéutico  antineoplasico,
aconselhamento genético e cuidados paliativos.
Conclui-se entdo, que o enfermeiro apresenta
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um papel essencial na assisténcia ao paciente oncolégico e, diante disso, € imprescindivel
que esses profissionais sejam valorizados e que os saberes e as condutas necessérias a
correta assisténcia ao paciente oncolégico sejam desenvolvidas com exceléncia.
PALAVRAS-CHAVE: Enfermagem Oncolégica. Cancer. Cuidados de Enfermagem.
Oncologia.

THE NURSE’S ROLE IN ONCOLOGY: RELEVANT KNOWLEDGE AND
CONDUCTS IN CARE FOR ONCOLOGICAL PATIENTS

ABSTRACT: Cancer is a public health problem that has numerous social, emotional and
epidemiological implications for the patient and their families. Given this scenario, there is
a growing need for competent professionals to develop a service of excellence, and among
them, the nurse stands out. The main objective of this study is to understand the role of
nurses in oncology, seeking to analyze the importance of their conduct in assisting cancer
patients. An integrative literature review was used, where the studies included in the review
answered the following guiding question: What is the role of nurses in cancer patient care? An
electronic search for data on the theme was performed and scientific papers published from
2005 to 2021 in the following databases: PUBMED, SCIELO (Scientific Electronic Library),
and in the VHL through the following databases: MEDLINE (Medical Literature Analysis and
Retrieval System Online) and LILACS (Latin American and Caribbean Literature on Health
Sciences Information) were included. Due to the complexity of cancer, the oncologic patient
is directed to several conducts performed by the Nursing team, which must perform them in
a correct, humanized and pleasant manner. Among these, the most important are the nursing
consultation, in which these professionals seek to observe the physical and emotional health
of the patient and their families, supervision and planning of the antineoplastic therapeutic
scheme, genetic counseling and palliative care. We conclude that nurses play an essential
role in the care of cancer patients and in the face of that it is essential that these professionals
are valued, and that the knowledge and conduct necessary for the correct care of cancer
patients be developed with excellence.

KEYWORDS: Oncology Nursing. Cancer. Nursing Care. Oncology.

11 INTRODUGCAO

O céancer (CA) compreende um problema de salde publica, de grande importancia
epidemiologica no que diz respeito a incidéncia e a morbimortalidade (LUZ et al., 2015).
Caracteriza-se por ser uma doenca crénica que abrange diversos tipos de neoplasias
malignas, que tém em comum alteragGes genéticas que se acumulam progressivamente
no acido desoxirribonucléico (DNA) de uma célula normal. Outrossim, o cancer &€ uma
doenca extremamente complexa que & conhecida pelo acimulo de mutagbes em genes
responsaveis por controlar os processos de proliferacado, diferenciacdo e morte celular. O
termo tumor ou neoplasia maligna descreve uma massa anormal de tecido com crescimento
que excede os limites anatémicos do tecido sadio. Os tumores podem ser benignos, nao

apresentando risco de levar a morte, ou malignos. Cancer é o termo utilizado para todos os
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tumores malignos e compreende um conjunto de mais de 100 doengas que tém em comum
o crescimento desordenado (maligno) de células que invadem outros tecidos e 6rgéos,
adjacentes ou ndo. Geralmente, as células neoplasicas malignas proliferam agressivamente
(ALMEIDA; FERREIRA; MEIRA, 2011; MEIRA et al., 2011).

Devido a sua agressividade e heterogeneidade celular, o cancer demanda diferentes
tratamentos. Infelizmente, a quimioterapia normalmente apresenta efeitos colaterais e alta
toxicidade e outro grande problema relacionado a quimioterapia € a resisténcia multipla
as drogas. Esta resisténcia celular aos agentes citotdxicos € o principal motivo pelo qual a
quimioterapia ndo é capaz de curar a maioria dos canceres (ALMEIDA; FERREIRA; MEIRA,
2011). Além disso, desde os primérdios do desenvolvimento dos agentes antineoplésicos,
buscam-se tratamentos mais eficientes em destruir a célula tumoral e que néo interfiram no
crescimento das células normais do paciente (MEIRA et al., 2005; ALMEIDA et al., 2018). E,
para resolver esta questdo, surgiram nos Ultimos anos diferentes medicamentos chamados
novos farmacos com alvo molecular definido que tém revolucionado o tratamento do céncer.
Dentre esses farmacos destacam-se 0s anticorpos monoclonais que tém um mecanismo de
acao inovador e, muitas das vezes, conseguem reverter a resisténcia tumoral (MEIRA et al.,
2009a; MEIRA et al., 2009b; MEIRA et al., 2011; MEIRA; ARNDT, 2012).

Outrossim, o céncer tem sido considerado uma das doencas mais temidas da
atualidade em todo o mundo devido aos efeitos colaterais do tratamento antineopléasico.
Por isso, o paciente oncol6gico requer cuidados especiais em muitos aspectos, desde a
provisdo dos medicamentos necessarios ao seu tratamento até o acompanhamento deste,
para identificacéo e resolugéo de problemas objetivando eficacia, seguranca terapéutica
e melhoria de sua qualidade de vida e, para isso, deve-se seguir o correto Seguimento
Farmacoterapéutico em Oncologia que contribui para a realizagdo da Medicina de Precisao
em Oncologia (GONCALVES; SALES; MEIRA, 2020).

Devido a complexidade da doenga, em que o paciente oncolégico se encontra
em um momento de grande fragilidade fisica, emocional e financeira &€ necesséario que o
mesmo seja corretamente orientado acerca de todos os seus direitos, assim como a forma
de exercé-los enquanto cidaddo e ser humano ao enfrentar esta terrivel doenca. Esses
direitos sao, principalmente, de cunho individual e tém como principal finalidade, a tutela
do bem juridico da vida, incluindo os direitos fundamentais constituidos na Magna Carta de
1988, principalmente, no que tange ao direito social a saude, demonstrando a importancia
desse direito como fundamento para uma vida digna da pessoa humana (LYRIO; PRATES;
MEIRA, 2021).

As modificagbes sucedidas nas células a partir da mutagdo genética, como a
multiplicacdo desordenada, podem vir a ocorrer em genes especiais, denominados proto-
oncogenes. Quando ativados por mutagdo, os proto-oncogenes transformam-se em
oncogenes, responsaveis por transformar as células normais em cancerigenas (INSTITUTO
NACIONAL DE CANCER, 2021). O processo de carcinogénese, que é o processo de
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formacéo do cancer , em geral, acontece de forma gradual e apresenta 3 estagios: Estagio
de Iniciacdo (1), Estagio de Promocéo (2) e Estagio de Progressao (3). No Estagio 1, as
células se encontram geneticamente alteradas, porém ainda nao é possivel detectar um
tumor clinicamente. Elas encontram-se “preparadas” para a atividade de um segundo grupo
de agentes que iréo agir no proximo estagio. No Estagio 2, a célula iniciada é transformada
em célula maligna, de forma lenta e gradativa, em decorréncia do efeito dos agentes
cancerigenos classificados como oncopromotores. A exposicao excessiva e prolongada
a hormoénios e alguns componentes da alimentagdo sdo exemplos de condi¢bes que
viabilizam a modificacéo de células iniciadas em malignas. Em concluséo, no Estagio 3,
ocorre a multiplicagcdo descontrolada e irreversivel das células alteradas, fase em que o
cancer ja esta instalado e ira evoluir até o aparecimento das primeiras manifestacées
clinicas da doenca. Os fatores que oportunizam essa progressdo da carcinogénese sao
denominados agentes oncoaceleradores ou carcin6genos, como por exemplo o cigarro,
que € considerado um agente carcinégeno completo, visto que apresenta elementos que
atuam nos trés estagios supracitados (INSTITUTO NACIONAL DE CANCER, 2021).

Océancernao apresentauma unica etiologia, o mesmo pode surgir através dainteragao
de inUmeros fatores, como por exemplo, as causas externas presentes no meio em que se
vive. Essas séo responsaveis por quase 90% dos casos, e as mudangas estimuladas no
meio ambiente pelo proprio individuo como a industrializagdo e urbanizagéo, seus habitos
e comportamentos vém sendo indicados como principais desencadeadores para o aumento
no risco de desenvolvimento dos diferentes tipos de cancer. Além das causas mencionadas,
temos causas internas como hormonios, condi¢des imunoldgicas e genéticas, que podem
interagir favorecendo o surgimento do cancer. Ainda que o fator genético exerga um papel
significativo na formagéo dos tumores, os casos de céncer que se devem exclusivamente
a fatores hereditarios e familiares s&o raros (INSTITUTO NACIONAL DE CANCER, 2021).
Como exposto, ha varios fatores de risco que podem estar envolvidos na origem do céncer.
Estudos expdem, por exemplo, a associagédo entre o uso de tabaco, consumo de alcool e
precarias condi¢des de nutricdo ao surgimento do cancer de pulméo, assim como CA de
laringe, es6fago, boca e faringe (que sdo muito evidentes no Brasil). Além desses, temos
o CA de mama relacionado a fatores como idade precoce da menarca, menopausa tardia,
obesidade e consumo de éalcool (GUERRA; GALLO; MENDONCGCA, 2005).

Das inimeras razbes de morbimortalidade no mundo, o cancer é a Unica que
continua a crescer independente do pais ou continente, por este motivo é reconhecido
como um problema de saude publica (BELHIANE; MATOS; CAMARGOS, 2014). O perfil
epidemioldgico aponta essa doenga como uma das principais causas de morte prematura
(antes dos 70 anos de idade) em diversos lugares do mundo. A recente estimativa mundial
menciona que aconteceram no mundo 18 milhdes de casos novos de cancer (17 milhdes
sem contar os casos de cancer de pele ndo melanoma) e 9,6 milhdes de 6bitos (9,5 milhdes

excluindo os cancer es de pele ndo melanoma), sendo o cancer de pulm&o o mais incidente
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(2,1 milhdes), acompanhado pelo cancer de mama (2,1 milhdes), colon e reto (1,8 milh&o)
e préstata (1,3 milhao). Vale ressaltar que a ocorréncia em homens representa 53% dos
casos novos, e nas mulheres 47% de casos novos (INSTITUTO NACIONAL DE CANCER,
2021). No Brasil, aponta-se uma estimativa de 625 mil casos novos de cancer (450 mil,
excluindo os casos de cancer de pele ndo melanoma) para cada ano do triénio 2020-2022,
sendo o cancer de pele ndo melanoma indicado como o mais incidente (177 mil), seguido
pelos canceres de mama e prostata (66 mil cada), célon e reto (41 mil), pulméao (30 mil) e
estdmago (21 mil) (INSTITUTO NACIONAL DE CANCER, 2020).

Os principais tipos de cancer que mais tiveram 6bitos em homens no Brasil em
2019 séo os céanceres que tiveram localizagédo primaria na Traqueia, Bronquios e Pulmbes
e também Prostata. Ja os 6bitos de cancer em mulheres mais de 16% desses 6bitos em
2019 tém por localizagdo primaria as mamas. Além disso, no ano de 2020 quase 30% dos
casos novos em homens e mulheres sdo de cancer de Prostata e Mama, respectivamente
(INSTITUTO NACIONAL DE CANCER, 2020). Com base nesse contexto, torna-se
necessario que os profissionais de saude estejam em constante atualizagdo acerca da
tematica, bem como desenvolver competéncias para realizar uma pratica humanizada
em Oncologia. Dessa maneira, necessita-se de enfermeiro(a)s compromissados com o
cuidado oncolégico, que apresentem conhecimento cientifico e condutas éticas e humanas
frente as necessidades de salde da populagéo (SILVA et al, 2016).

Sabe-se que o(a) enfermeiro(a) € um profissional presente e atuante em todo
o tratamento oncologico e pode colaborar sobremaneira com o paciente prestando
assisténcia em etapas como a avaliagdo diagnéstica, tratamento, reabilitagédo, atendimento
aos familiares, promogédo de acdes educativas, atividades multidisciplinares e auxiliando
nas situacdes de risco, por meio da elaboragdo de um plano de cuidados adequado as
necessidades e possibilidades de cada doente (ROLIM et al, 2019). Portanto, verifica-
se que o enfermeiro esta inserido em todos os processos de tratamento das doencas,
principalmente o cancer, sendo a classe profissional que perdura mais cotidianamente
ao lado do paciente, e, com isso, é necessario que 0os mesmos estejam sensiveis aos
sofrimentos humanos, sejam abertos a conversas, respeitem a liberdade individual e sejam
aptos a dar uma contribuicao positiva aqueles que estéo vivendo em sofrimento (SOUZA et
al, 2013). Entretanto, esses profissionais, em sua maioria, sdo inseguros para essa vivéncia
e sentem falta de uma habilitacdo que deveria ocorrer no inicio da graduagédo e prosseguir
ao longo da vida profissional. Portanto, verifica-se a necessidade de ampliar a quantidade
e qualidade de informagdes na area de Oncologia por meio de pesquisas para aumentar
o conhecimento desses especialistas no cuidado humano (AMANCIO; CAMPOS, 2009).

Desse modo, espera-se que este estudo amplie o conhecimento cientifico dos
académicos e profissionais da area de saude, em particular, da Enfermagem, sobre a
atuacédo do enfermeiro na Oncologia, para que possam refletir sobre os seus papéis e
entdo prestar uma assisténcia humanizada aos pacientes. A relevancia deste trabalho se
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fundamenta no agrupamento de informagdes que sinalizam a importancia de entender
os diferentes papéis desses profissionais, servindo de consulta cientifica para discentes,
docentes, profissionais da area da saide em geral e para a elaboragéo de outras producgbes
cientificas.

21 METODOLOGIA

Trata-se de uma reviséo integrativa (RI) que consiste na analise ampla de estudos
publicados que possibilitam discussGes sobre o papel do enfermeiro na Oncologia. As
etapas seguidas para a elaboragéo da Rl foram: elaborar uma pergunta norteadora, busca
de amostragem na literatura, coleta de dados dos artigos selecionados, analise critica dos
estudos incluidos, discussdo dos resultados e apresentagao da reviséo integrativa.

Foram identificados os artigos por meio da busca eletrénica, a partir daqueles que
responderam a questdo norteadora. Posteriormente, a partir dos artigos encontrados,
foram lidos os titulos e resumos desses, selecionando-os pelos seguintes critérios de
inclusé@o: responder a pergunta norteadora; estar escrito em portugués e publicado entre
2005 a 2021. E, como terceiro passo, os artigos foram selecionados para leitura na integra
e avaliados de acordo com a questao norteadora. Por fim, ap6s selecionados para compor
a amostra, foi realizada a extracdo das informagdes buscadas. Os estudos contidos na Rl
responderam de alguma forma no seu decorrer a seguinte questao norteadora: qual o papel
do enfermeiro na assisténcia ao paciente oncoldgico?

Devido o numero reduzido de artigos sobre o tema em questdo e por sua
particularidade, foram incluidos trabalhos cientificos publicados no periodo de 2005 a 2021
nas bases de dados: PUBMED, SCIELO (Scientific Electronic Library), e na BVS através
das seguintes bases: MEDLINE (Medical Literature Analysis and Retrieval System Online)
e LILACS (Literatura Latino Americana e do Caribe de Informagéo em Ciéncias da Saude).
Para a busca na BVS foram utilizados os seguintes Descritores em Ciéncia da Salde
(DeCS): “Enfermagem Oncoldgica”, “cancer ”, “cuidados de Enfermagem” e “Oncologia”.

Foram identificados 45 artigos, sendo que destes foram eliminados 16, visto que os
mesmos ndo responderam a pergunta norteadora. A localizagdo de cada um foi efetuada
por dois investigadores, de forma independente, que ap6s a sele¢do juntaram-se para

discussao a respeito dos estudos e sua exclus&o ou incluséo.

31 DISCUSSAO

A formacgéo da Enfermagem na area da Oncologia originou-se como especializagdo
nos Estados Unidos. A evolugdo do enfermeiro nessa area se deu, sobretudo, devidos aos
diversos ensaios clinicos realizados com os recentes agentes terapéuticos quimioterapicos
produzidos pela industria farmacéutica, que demandaram um trabalho em conjunto da
equipe multidisciplinar, aumentando entédo a carga de trabalho e a necessidade da insercéo
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do profissional enfermeiro na area da Oncologia. Com esse aumento, sucedeu a criacéo
da especialidade, o que levou a formagéo das primeiras organiza¢gdes de Enfermagem
oncologica (SANTANA; LOPES, 2007).

No Brasil, em 1983, devido a complexidade do cuidado e a necessidade de
profissionais com formacao especializada ocorreu a primeira organizagao das enfermeiras
na area da Oncologia durante o XXXI Congresso Brasileiro de Enfermagem, desencadeando,
assim, o processo de organizagdo da categoria em nivel nacional (SANTANA; LOPES,
2007). De modo conjunto ao supracitado, a assisténcia prestada pelo enfermeiro ao
paciente com cancer esteve e esta em constante evolug@o, com isso sucedeu a associagao
dessa assisténcia as teorias de Enfermagem. Essas auxiliam no processo de descrever,
explicar, diagnosticar ou prescrever medidas referentes aos cuidados de Enfermagem,
sendo entdo essenciais para um desempenho de uma determinada intervengéo, de acordo
com a organizacgao e sistematizacdo do cuidado. Entretanto, as mesmas ainda sdo pouco
utilizadas no cotidiano dos profissionais, apesar de serem essenciais para firmar uma
intervencdo adequada (SILVA et al., 2018).

De acordo com a Resolugcdo do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN) N°
569/2018, tem-se a exposicao das intervengdes de Enfermagem nos servigos oncologicos,
sobretudo para pratica voltada a quimioterapia antineoplasica. Sado destacadas como
principais competéncias o asseguramento da qualidade da assisténcia prestada pelos
profissionais de Enfermagem aos pacientes submetidos aos tratamentos antineoplasicos
em ambientes hospitalar e ambulatorial, assim como a promoc¢édo da humanizagcdo do
atendimento a pacientes submetidos a esses tratamentos (COFEN, 2018). Ademais, o
documento aborda competéncias privativas do enfermeiro como a de planejar, organizar,
supervisionar, executar e avaliar todas as atividades de Enfermagem referente ao esquema
terapéutico antineoplasico, e, principalmente, a de elaborar protocolos terapéuticos de
Enfermagem na prevencéo, tratamento e minimizagao dos efeitos colaterais. Além disso,
ressalta aimportancia da realizagdo da consulta de Enfermagem baseada na Sistematizacao
da Assisténcia de Enfermagem (COFEN, 2018).

Com o diagnéstico e o desenvolvimento da doenga observa-se um grande impacto
na qualidade de vida do paciente, sobretudo em relagcdo aos sintomas, especialmente
a dor, que é a principal responsavel por desenvolver diferentes graus de sofrimento no
individuo. Por conseguinte, a sensacgéo dolorosa mencionada é associada as experiéncias
emocionais vivenciadas como culpa, magoa, luto e angustia (BELHIANE; MATOS;
CAMARGOS, 2014), podendo interferir no ambito fisiol6gico, psiquico, social e espiritual
do paciente oncologico (STUBE et al., 2015). Além dos sintomas supramencionados,
quando o paciente recebe o diagnéstico de cancer, 0 mesmo tende a se isolar de maneira
inconsciente, visto que, a descoberta da doenca envolve uma série de transformacdes e
mudancas, como, por exemplo, o desenvolvimento de transtorno de ansiedade, que esta
intimamente relacionada ao longo tratamento que sera iniciado (TAVARES; SILVA, 2018).
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Outro fator muito relevante € que essa descoberta é cercada de incertezas, estigmas e
medo, além de uma brusca mudanca na vida desse paciente e de todos os seus familiares
(CARMO et al, 2019). Ademais, o cancer € uma doenca que aborda diversas questdes
fisicas, sociais e emocionais. Além da doenca fisica, a equipe necessita lidar com essas
questdes associadas como: revolta, perspectiva de morte e sensacéo de impoténcia diante
da doencga (VIEIRA et al,, 2017). Diante do exposto, pode-se perceber que o individuo
diagnosticado se sente angustiado e inseguro com sua evolugéo no tratamento, devido
principalmente aos paradigmas desenvolvidos pela sociedade, de que ter cancer &€ um
sinénimo de morte (CARMO et al, 2019).

Frente ao diagnéstico ou presenca de fatores de risco, o paciente é direcionado
para varias condutas, como a consulta de Enfermagem. Nessa, os profissionais buscam
perceber além da saude fisica as necessidades emocionais do paciente. Essa consulta
no ambito da Oncologia é composta essencialmente pela: (1) Coleta da histéria familiar e
avaliacao de risco; (2) Testes genéticos; e (3) Seguimento e retornos (SANTOS et al., 2013)
que serdo descritos a seguir. Durante a coleta e avaliagcéo de risco (1), é primordial que
o profissional preste muita atencéo ao histérico familiar de cancer e outras doencas que
venham a ser mencionadas. Para isso, € necessario que o enfermeiro tenha conhecimento
de Genética, de aspectos éticos e legais, além de habilidade de comunicacdo para
desenvolver relacionamentos interpessoais empaticos com o paciente. Ademais, o
conhecimento da histéria pessoal e familiar, assim como a constru¢do do heredograma
sd80 essenciais para definir a estimativa de risco de desenvolvimento de cancer, sendo
extremamente necessarios para a tomada de decisdes quanto a realizagao ou ndo do teste
genético e indicagdo de condutas de rastreamento clinico (SANTOS et al., 2013).

Neste contexto, outro papel essencial do enfermeiro no ambito da Oncologia é
na area Genética/Genémica e Aconselhamento Genético. A Gendmica consiste em um
estudo de todos os genes do genoma humano em conjunto, o que inclui suas interacbes
entre si e com o ambiente, fatores fisicos, psicossociais e culturais (SANTOS et al., 2013).
A cada ano que passa é maior a importancia em conhecer o histérico familiar, o perfil
genético e genémico dos individuos e de suas familias, ndo s6 devido ao aumento do
numero de casos de cancer , mas também para a descoberta e acompanhamento de
outras patologias. Dessa forma, de acordo com a Resolugdo do COFEN N° 468/2014, o
enfermeiro € habilitado para prestar uma assisténcia prévia e estabelecer um diagnéstico de
determinada doenca, interpretar riscos genéticos, além de poder acompanhar a evolucéo e
0 prognostico. Assim, este profissional pode também estabelecer estratégias de tratamento
e prevencgao do cancer e, através do desenvolvimento dessas competéncias, habilidades e
atitudes, torna-se possivel investigar de forma quase completa o perfil genético do paciente
e de seus familiares (SANTOS et al, 2013). A indicagdo para realizacdo dos testes
genéticos (2), presentes também como um dos componentes da consulta, seréo realizados
no intuito de detectar mutacdes germinativas de genes de alta penetréncia. Apesar de
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ser um teste voluntario, o enfermeiro ira participar também deste processo, oferecendo
apoio e orientando o paciente de todos os riscos, beneficios, limitagbes e seus potenciais
resultados (SANTOS et al., 2013).

O seguimento e o retorno (3) do paciente configura-se como um constituinte
fundamental da consulta, visto que s&o fornecidas muitas orientagbes complexas quanto
ao tratamento e, dessa forma, € ideal acompanhar toda a sua evolugdo. Com isso, o
enfermeiro deve ao menos uma vez ao ano verificar a presenca de alteracdes no histérico
familiar do paciente, reforcar comportamentos saudaveis e acompanhar quanto a adeséo
aos programas de rastreamento e deteccao precoce de futuras lesdes, no intuito de prevenir
a doenca em questdo (SANTOS et al., 2013). Durante a consulta e os atendimentos, o
enfermeiro necessita buscar compreender que o ato de cuidar é de fundamental importancia
para esses pacientes, €, com isso, deve-se realizar um atendimento humanizado com o
intuito de desenvolver uma viséo holistica pautada em principios éticos e morais. Ademais,
esse cuidado deve abranger os familiares, que deveréo ser encorajados pela Enfermagem
a estar ao lado do paciente para o que for necessario (SANTOS et al., 2013).

Outrossim, o enfermeiro deve se atentar quanto a execucdo de outros cuidados
prestados a esses pacientes, como os relacionados a higiene corporal, higiene oral,
alimentagcédo, deambulagéo, o de documentar os cuidados de Enfermagem, ensino ao
doente e familiares, monitorizagédo de sinais vitais e glicemia capilar, além da manutencéo
com os dispositivos médicos e identificacdo terapéutica prescrita, sendo esses, cuidados
essenciais, pelos quais podem vir estar omissos no cotidiano desses profissionais (PAIVA;
AMARAL; MOREIRA, 2021). Evidencia-se também que a maioria desses pacientes
oncolégicos manifestam altos niveis de dor, com isso, é fundamental o papel do enfermeiro
no intuito de manejar, controlar e avaliar esse sintoma, buscando compreender que ela se
caracteriza como como um sinal vital a ser mensurado mediante escalas e ndo apenas
por aspectos subjetivos, como expresséo facial, choro, entonagdo da voz e modo de agir
(ROLIM et al., 2019). No que se refere as terapias ndo farmacolégicas para o tratamento
da dor oncolégica, as condutas mais empregadas por esses profissionais sera a aplicacao
de calor e/ou frio, distragéo dirigida, relaxamento e massagem manual. Essas intervengdes,
quando empregadas de maneira efetiva, auxiliam de maneira significativa e contribuem
para a melhoria das condi¢des gerais de saude do paciente (PEREIRA et al., 2015).

Além dos cuidados mencionados, o enfermeiro apresenta um papel imprescindivel
na execugdo dos cuidados paliativos prestados aos pacientes oncoldgicos. Esse cuidado
se caracteriza por uma assisténcia promovida por uma equipe multidisciplinar, com o
objetivo de prevenir complicagdes relacionadas a doencga e melhorar a qualidade de vida do
paciente e seus familiares (VIEIRA et al., 20170). O Cuidado Paliativo € associado de forma
usual a area da Oncologia, e os profissionais que trabalham nessa area, principalmente
a equipe de Enfermagem, devem se apresentar de maneira empatica, estando sempre
dispostos ao dialogo. Além disso, € necessario compreender que a maioria dos pacientes
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que necessitam desses cuidados se encontra em fase terminal e em um estado de grande
fragilidade e, portanto, possuem necessidades especiais. Dessa forma, a equipe de
Enfermagem deve estar sempre atenta a observar o paciente com o intuito de oferecer o
maior conforto possivel (VASCONCELOS et al., 2012).

Pode-se observar entdo, que através do desenvolvimento de novas condutas
assistenciais nessa area, a Enfermagem Oncoldgica foi crescendo como especialidade,
esse crescimento teve relacdo com o advento de ensaios clinicos com novos esquemas
terapéuticos, que necessitava de uma equipe multidisciplinar. Toda essa demanda de
ensaios clinicos impulsionou a especialidade da Enfermagem na Oncologia, e, desse
modo, foi necesséria a criagcdo de cursos de atualizacdo e especializacdo (SANTANA;
LOPES, 2007). Com o desenvolvimento dessa area no Brasil, e em especial no Instituto
Nacional do Céancer (INCA), ocorreu a ideia de criacdo de um programa especializado
na area de Oncologia com intuito de formar profissionais especializados e pesquisadores
na area. E, em 1986, o Projeto de Residéncia do INCA foi aprovado pelo Ministério da
Saude. Salienta-se que na residéncia o enfermeiro tem a oportunidade de adquirir um
conhecimento técnico-cientifico profundo em Oncologia, além de se especializar na area
hospitalar (SANTANA; LOPES, 2007).

Com isso, constata-se que, dentre os profissionais da area da saude, o que
permanece maior parte do tempo ao lado do paciente é o enfermeiro, evidenciando sua
importancia para o sucesso do tratamento. Com isso, 0 mesmo necessita estar preparado
emocionalmente para lidar com as frustragdes presentes nesse perfil de tratamento
(BELHIANE; MATOS; CAMARGOS, 2014). Todavia, quando se trata dos servigos voltados
para a Oncologia, a pratica expde os profissionais ao contato direto com situa¢des de dor,
desesperanca e morte, tanto da parte do paciente quanto dos familiares, fatores esses, que
quando séo associados a agressividade terapéutica, geram graves reagdes emocionais
nos pacientes, produzindo em elemento causador de estresse e cansago para a equipe
(SILVA et al., 2016).

Durante a prestacdo do cuidado, o enfermeiro é rodeado de véarias emocgdes
e sentimentos desencadeados pelo relacionamento terapéutico. A construgdo desse
envolvimento pode estar relacionada ao acompanhamento desse profissional nas diversas
etapas do tratamento, pelo qual se caracteriza por ser longo e que, muitas vezes, resulta
em diversos efeitos colaterais, sofrimento e morte. Com isso, faz-se necessario que se
desenvolvam estratégias para atuagdo desses enfermeiros nas unidades oncolégicas de
forma menos estressante (SILVA et al., 2016). Dessa maneira, diversos estudos trazem
estratégias de enfrentamento para esses profissionais como por exemplo o apoio da
equipe de trabalho e da familia, suporte na religido, atividades fisicas, apoio psicologico,
capacitagcOes profissionais e terapia. Outrossim, outra estratégia muito interessante é buscar
um maior conhecimento cientifico sobre a patologia, o que podera evitar o inesperado no
prognostico da doenga (CARMO, 2019).
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Finalmente, vale salientar, que toda essa vivéncia negativa do enfermeiro pode
estar relacionada com falhas no processo formativo, que nédo prepara o profissional para
0 manejo dessas situagdes que exigem alto preparo emocional para lidar com situagées
estressantes (CARMO, 2019). Contudo, é primordial que as instituicdes possibilitem aos
seus funcionarios momentos dedicados a discussdo que permitirdao aos colaboradores
trocar experiéncias, informacdes e praticas com propésito de reduzir o estresse diario
e cenarios de sofrimento (LUZ et al., 2016). Além do preparo psicologico, é necessario
que o enfermeiro desenvolva também conhecimentos cientificos acerca de diversos
assuntos, dentre eles: bases moleculares do cancer; etapas da carcinogénese; conceitos
de angiogénese, metastase e imunologia tumoral; marcadores tumorais; oncogenética;
farmacologia e interagdes medicamentosas dos antineoplasicos e mecanismo de agéo
de novos farmacos com alvo molecular definido para o tratamento do céncer; pesquisa e
sintese de novos farmacos aplicados ao tratamento do cancer; intervengdes relacionadas a
assisténcia a pacientes portadores de cancer e seus familiares. Todos esses conhecimentos
sdo muito complexos (e recentes na literatura cientifica mundial) e devem ser adquiridos
e integrados ao longo da graduacgéo no curso de Enfermagem e, além disso, demandam

muitas vezes a realizagdo de uma especializagéo /ato sensu em Oncologia.

41 CONCLUSAO

Ao considerarmos as questbes acima apresentadas, conclui-se que o cancer é uma
doenca multifatorial que abrange questdes emocionais, sociais e familiares, assim como
acesso a saude, apresentando-se entdo como um grande desafio para os enfermeiros.
Dessa maneira, com o diagnéstico da doenga sé@o varios os sentimentos desenvolvidos
pelo paciente em relagdo ao seu quadro de salde, fazendo-se necessario um olhar holistico
pautados na particularidade individual do mesmo, além de um trabalho em equipe, com
foco na empatia, comunicagao, estratégias de cuidado e sensibilizagdo. Neste contexto,
€ imprescindivel a atuacdo do enfermeiro com extrema responsabilidade e qualidade,
assim como o completo dominio por esses profissionais da resolugdo N° 569/2018 do
Conselho Federal de Enfermagem, no que tange sobre a prevencgéo e controle do cancer,
considerando a necessidade de reducao da mortalidade e das incapacidades causadas por
essa doencga e sua magnitude como problema de salde publica.

Ademais, € primordial que as instituicdes de ensino reflitam sobre suas estratégias e
prioridades na formagao de novos profissionais enfermeiros e que as mesmas sejam capazes
de fornecer as ferramentas basicas de trabalho — teéricas, praticas e clinicas — para a correta
atividade clinica na area da Oncologia, principalmente no ambiente altamente competitivo
da nova era globalizada. E necessario o incentivo & formacdo completa destes profissionais
e o desenvolvimento de um modelo educacional que ndo busque sé a orientagdo no que
se refere a aquisicdo de conhecimentos e o desenvolvimento das habilidades técnicas,
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mas que possibilite o exercicio de habilidades sociais, de agdes criticas e éticas. Assim,
ocorrera um impulsionamento para rever paradigmas e uma consequente contextualizacéo
com a sociedade contemporanea, com o objetivo de exercer uma assisténcia de exceléncia
a populacdo, sendo que enfermeiros oncolégicos serdo capazes de superar os dificeis
desafios durante seu exercicio profissional.

Finalmente, este estudo analisou as condutas exercidas pelos enfermeiros dentro da
equipe multiprofissional, no qual apresenta um papel essencial no cuidado, cujos principios
devem ser abordados na humanizagéo do atendimento ao paciente oncoldgico. Dessa
forma, € indispensavel destacar a importancia da participacao e envolvimento do enfermeiro
nos debates cientificos na area de Oncologia, com o intuito de atualiza¢édo e para adquirir
um amplo conhecimento sobre este assunto tdo complexo. Com isso, é fundamental que
mais pesquisas como esta sejam realizadas com o propésito de aumentar as produgdes
cientificas em relacado as intervengdes de Enfermagem na promocgéo da salde, prevengéo
e tratamento do cancer, proporcionando, assim, um tratamento humanizado e de qualidade
ao paciente oncoldgico. Dessa maneira, o papel do enfermeiro na Oncologia sera valorizado
€ 0s saberes e as condutas necessarias a correta assisténcia ao paciente oncolégico serao

desenvolvidas com exceléncia.
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