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RESUMO

Objetivo: Descrever o conhecimento dos profissionais enfermeiros acerca de cuidados paliativos em
oncologia. Métodos: Descritivo, transversal com abordagem quantitativa realizado com 17 enfermeiros
assistenciais que atendem pacientes oncolégicos. Realizou-se a coleta de dados por questionario estruturado
elaborado pelos pesquisadores e a analise dos dados se deu por estatistica descritiva. Resultados: A maior
parte dos entrevistados afirmaram que a eutanasia ndo é vista como uma medida paliativa. Apontaram que
em sua formacao as disciplinas aplicadas na grade curricular em sua maioria abordam o cuidado paliativo,
porém de forma superficial. Identificou a auséncia da sistematiza¢édo da assisténcia a enfermagem (SAE) e
de protocolos de rotina nos servigos estudados, bem como a falta de comunicacao efetiva entre a equipe de
enfermagem. Conclusédo: Apesar do cuidado paliativo (CP) ndo ser mais algo tdo incomum na vivéncia
hospitalar, ainda ha escassez de debates eficazes para que as equipes de enfermagem estejam empoderadas
e consigam pensar no CP como algo positivo e consiga enxerga-lo como método imprescindivel na sua rotina
de cuidados.
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ABSTRACT

Objective: To describe the knowledge of nursing professionals about palliative care in oncology. Methods:
descriptive, cross-sectional with a quantitative approach conducted with 17 nursing assistants who care for
cancer patients. Data were collected using a structured questionnaire prepared by the researchers and the
data was analyzed using descriptive statistics. Results: Most respondents stated that euthanasia is not seen
as a palliative measure. They pointed out that in their training, the disciplines applied in the curriculum mostly
dealt with palliative care, but in a superficial way. It identified the absence of systematization of nursing care
and of routine protocols in the services studied, as well as the lack of effective communication between the
nursing team. Conclusion: Most respondents stated that euthanasia is not seen as a palliative measure. They
pointed out that in their training, the disciplines applied in the curriculum mostly dealt with palliative care, but
in a superficial way. It identified the absence of systematization of nursing care (SAE) and of routine protocols
in the services studied, as well as the lack of effective communication between the nursing team.
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RESUMEN

Objetivo: Describir el conocimiento de los profesionales de la enfermeria sobre los cuidados paliativos en
oncologia. Métodos: Se trata de un estudio descriptivo, transversal con un enfoque cuantitativo realizado con
17 asistentes de enfermeria que atender a los pacientes de cancer. La recopilacion de datos fue llevada a
cabo por cuestionario estructurado preparado por los investigadores y analisis de datos era para las
estadisticas descriptivas. Resultados: La mayoria de los encuestados han declarado que la eutanasia no se
considera una medida paliativa. Sefialaron que en su formacion las disciplinas aplicadas en la tabla del plan
de estudios en su mayoria se acercaron a los cuidados paliativos, pero de manera superficial. Identificé la
ausencia de sistematizacién de los cuidados de enfermeria y de protocolos de rutina en los servicios
estudiados, asi como la falta de comunicacién efectiva entre el personal de enfermeria. Conclusién: Se
concluye que Apesar do CP ndo ser mais algo tdo incomum na vivéncia hospitalar, ainda ha escassez de
debates eficaces para que as equipes de enfermagem estejam empoderadas e consigam pensar no CP como
algo positivo e consiga enxerga-lo como método imprescindivel na sua rotina de cuidados.

Palabras clave: Cuidados de enfermeria, Enfermeria, Cuidados paliativos, Oncologia, Terminales.

INTRODUCAO

O céncer € um conjunto de mais de 100 doencas que se manifesta através de um crescimento celular em
desordem, que devido a este crescimento, tem o potencial de invadir 6rgdos e tecidos. (INCA, MINISTERIO
DA SAUDE, 2018). Este conjunto de doencas s&o a 22 causa de morte no mundo, que implica em sofrimento
desde o diagnostico. Na maioria das vezes leva o doente de forma rapida para indicacao do cuidado paliativo
(CP) (ALMEIDA AR, 2019).

O cuidado paliativo é uma filosofia que tem como foco a compreenséo do enfrentamento da morte como
algo natural, ndo visa postergar a vida, mas busca alivio da dor e de outros sintomas, lanca méo da
necessidade constante de auxiliar o paciente nesse periodo téo dificil, reafirmando a valorizacdo a vida do
paciente, amparando as angustias e os medos, fornecendo suporte para que prossiga sua vida de forma mais
ativa. Além disso o cuidado paliativo se estende para o olhar a familia, uma vez que ela é elo do paciente,
como também a equipe multiprofissional, para que possam passar pelo processo de morte e morrer
fortalecidos (FLORIANO JJ, et al., 2020).

O desenvolvimento do cuidado paliativo possibilita a melhoria da qualidade de vida dos pacientes e seus
familiares, por meio do diagnéstico precoce e tratamento de sintomas fisicos, psicossociais e espirituais
(GENEVA: WHO, 2017). Ao oportunizar um cuidado individualizado, integral, humanizado e seguro a equipe
de saude deve ser capaz de pensar criticamente sobre a sua pratica, ter habilidade e conhecimento clinico
especificos, devendo compreender que o cuidado € uma relacéo de didlogo que envolve o encontro dos seres
de cuidado (SALVIANO MEM, et al., 2016).

Além da assisténcia em CP se embasar na humanizacdo ela necessita ser guiada pela comunicac¢éo, que
€ 0 elemento eficaz no processo de cuidado do paciente terminal e de suma importancia no tratamento.
Apesar que na teoria o CP apresente todo um arsenal terapéutico baseado no respeito pelo outro, ainda é
possivel evidenciar na pratica obstaculos para o desenvolvimento do cuidado paliativo, seja por falta de
entendimento dos trabalhadores envolvidos ou caréncia de estrutura fisica ou intelectuais das instituicbes de
salde (FLORIANO JJ, et al., 2020).

Percebendo a importancia de os profissionais estarem capacitados para prestar uma assisténcia eficiente,
um dos profissionais que agregam grande valor na assisténcia € o enfermeiro. No cuidado, este membro da
equipe de salde atua como um dos profissionais que desenvolve atividades primordiais na assisténcia
direcionada a pacientes oncologicos em CP, dedicando grande tempo no cuidado e no contato com o paciente
para estabelecimento do autoconhecimento sobre a doenga e melhoria da qualidade de vida (QV) (ANDRADE
FLM, et al., 2018).
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Na perspectiva de promocédo da QV o enfermeiro devera estar apto para exercer sua pratica de forma
autdbnoma, executando de forma sistematizada acfes paliativas desde o diagnostico até o CP exclusivo.
Sistematizar a préatica de enfermagem favorece a identificacdo das necessidades de cuidado manifestadas
elou referidas pelos pacientes e familiares em sua totalidade, bem como a articulacdo e negociacdo com os
demais membros da equipe de sallde em nome da concretizagdo e melhorias do cuidado, constituindo uma
estratégia adequada a uma pratica centrada na pessoa e nao apenas nas tarefas (SILVA MM, MOREIRA MC,
2011).

Mediante o estabelecimento da problematica relacionada a esta modalidade de cuidado e a importancia
do enfermeiro no contexto do desenvolvimento do cuidado paliativo este estudo teve como objetivo descrever
o conhecimento de enfermeiros acerca dos cuidados paliativos em oncologia.

METODOS

Trata-se de um estudo do tipo descritivo, transversal com abordagem quantitativa. A coleta dos dados foi
realizada em dois servigos de salude especializados em Oncologia localizados na cidade de Caruaru -PE,
sendo um hospital (de carater publico) e um ambulatério especializado (de carater privado e vinculado ao
Sistema Unico de Saude — SUS).

Participaram da pesquisa 17 enfermeiros envolvidos no cuidado aos pacientes com diagnéstico de cancer.
Os profissionais foram selecionados a partir de amostragem néo probabilistica por conveniéncia, dispensando
a realizac@o de calculo para dimensionamento da amostra. Estabeleceram-se os seguintes critérios de
elegibilidade: incluidos enfermeiros vinculados aos servigcos como no minimo 2 anos de atuacao e excluidos
profissionais de enfermagem de formacédo em nivel médio (técnicos e auxiliares de enfermagem).

A coleta de dados se deu através da aplicacdo de questionario estruturado construido pelos pesquisadores
gue abordava as seguintes varidveis de pesquisa: 1. A eutanasia como medida paliativa; 2. Existéncia de
disciplinas na formac&o académica que abordassem o cuidado paliativo; 3. Teorias de enfermagem utilizadas
para melhor assisténcia; 4. Nivel de envolvimento/integracdo e comunica¢do da equipe de enfermeiros no
fornecimento dos cuidados aos pacientes; 5. Uso de rotinas e protocolos de cuidados paliativos; 6.
Conhecimento das terapéuticas medicamentosas, suas indicacdes, efeitos adversos no processo de cuidar;
7. Conduta dos enfermeiros perante a abordagem familiar; 8. Conduta de enfermeiros (as) quanto a
“conspiragao do siléncio” como restrigdo e falsificagdo de comunicagédo acerca do diagnéstico e de suas
perspectivas de tratamento nos cuidados paliativos.

Os dados coletados foram armazenados em um banco construido através do programa Microsoft Excel
(versédo 2010) e foram analisados por meio de estatistica descritiva. Tais técnicas sdo empregadas para reunir
os dados da amostra, de modo que as caracteristicas do grupo de participantes serem rapidamente captadas
pelo leitor (RIBEIRO AJA, 2014).

A coleta dos dados com os participantes ocorreu nos meses de novembro e dezembro de 2018 e utilizou
o termo de consentimento livre e esclarecido (TCLE) de modo a considerar os preceitos éticos da pesquisa.
O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Centro Universitario Tabosa de Almeida ASCES-
UNITA tendo n.° CAAE 99898918.8.0000.5203 como numero de protocolo.

RESULTADOS

Em relacéo a caracteriza¢do dos 17 enfermeiros entrevistados, 88% (n=15) eram do sexo feminino e 12%
(n=2) do sexo masculino. Verificou-se que 71% (n=12) possuiam uma faixa etaria entre 20 a 39 anos. Quanto
a especializacdo profissional 65 (n=11) dos entrevistados possuiam p6s-graduacédo, sendo 18% (n=3) na area
de concentracdo de oncologia e CP e 53% (N=9) referente a outras especialidades.

No que se refere a avaliacdo das 4 primeiras varidveis que envolvem a verificagdo do conhecimento e
condutas diretamente envolvidos na assisténcia de enfermagem no cuidado paliativo, encontrou-se 0s
seguintes resultados (Tabela 1).
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Tabela 1 - Conhecimento e condutas envolvidas na paliacdo oncoldgica.

Variavel Variavel N %
1. Eutanasia como uma medida paliativa
Sim 15 88
Nao 2 12
2. Existéncia de disciplinas na formag¢ao académica que abordassem o cuidado paliativo
Sim 10 59
Nao 6 35
Poucas 1 6
3. Teorias de enfermagem utilizadas na assisténcia
Teoria Holistica Myra Levine 9 53
Teoria do Marco conceitual - Martha Rogers 0 0
Teoria da Adaptacao - Callista Roy 4 24
Nenhuma ou nao registrada. 4 24
4. Nivel de envolvimento/ integracdo e comunicagcdo da equipe de enfermagem no
fornecimento dos cuidados aos pacientes
Pouco envolvimento/ integracdo e comunicagdo 11 65
Quase nenhum envolvimento/ integracdo e comunicagéo 1 6
Muito envolvimento/ integracdo e comunicagao. 5 29
5. Utilizac&o de rotinas e/ou protocolos de cuidados paliativos.
Sim 17 100
6. Conduta dos enfermeiros perante a abordagem familiar
N&o tem tempo de sentar e explicar, devido a demanda 3 18
Reserva um tempo especifico para tirar todas as dividas dos familiares 13 78
N&o respondido ou ndo sabe 1 6
7. Enfermeiro na “Conspiragao do Siléncio*
Respeita a vontade de n&o expor a situacdo ao paciente 1 6
Aconselha os familiares ao acompanhamento com o profissional Psicologo 15 88
da instituicao
Informa mesmo sem consentimento dos familiares a situagéo atual do 0 0
paciente
Informa mesmo sem consentimento dos familiares a situagéo atual do 1 6
paciente
N&o respondido ou ndo sabe 0 0

Fonte: Melo YST, et al., 2020.
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DISCUSSAO

Nas Ultimas décadas vem se discutindo e sendo abordado de forma frequente sobre Cuidados Paliativos,
ndo da forma que se mude o cenario atual da maneira esperada e almejada pelos estudiosos na tematica,
mas quanto mais se discute sobre um tema, e este desperte inquietacdo, principalmente sobre cuidados no
fim da vida, se alcanca o objetivo que é justamente o de valorizar a vida enquanto ha vida.

Quando se discute o tema eutandasia no presente artigo, e colhe-se dados onde a maioria dos enfermeiros
nao enxergam a eutanasia como mediada paliativa, € um resposta que se almeja de profissionais que prestam
cuidados a pacientes em tratamento oncoldgico, por que reflete um dos principios do Manual de Cuidados
Paliativos, onde enfatiza que o CP ndo tem nada a ver com a eutanasia, e pensar desta forma fortalece na
assisténcia o respeito pelo vida, e que a partir desta forma de pensar coloca o CP como método para aliviar
dor, sofrimentos, medos, angustias etc. E ndo utilizando a eutanasia (ANCP, 2012). Empregando dados de
paises onde a eutanésia € legalizada, o clamor para legalizar a eutanasia ndo ajuda a melhorar os cuidados
ao fim da vida e ndo resolvem a gestdo dos sintomas ou aprimoram a préatica dos CP e ainda enfatiza que
essas intervencdes sdo para 1% e nédo para 99% dos pacientes que estdo em terminalidade (PESSINI L,
SIQUEIRA JE, 2019).

Quando se obtém na pesquisa que 6% dos profissionais opinaram sobre a eutanasia como medida
paliativa, apesar de ser um percentual pequeno comparado as demais respostas, € preciso dar relevancia,
visto que se abre uma reflex&o relacionada a: Que percepc¢éo € essa voltada a pacientes oncoldgicos? Estes
profissionais em algum momento ja tiveram alguma capacitagcdo em CP? Além de ir contra os objetivos do
manual de CP, é egoismo pensar na eutanasia como medida paliativa, e ndo se esforcar para que o cuidado
correto, sensivel, e livre de preconceitos seja colocado a frente de qualquer pensamento equivocado,
relacionados a pacientes sem possibilidade de tratamento modificador da doenca.

Quando se questiona sobre pensamentos, atitudes e praticas relacionadas aos pacientes sem
possibilidade terapéutica, questiona-se a capacitagdo dos profissionais, principalmente dos profissionais que
lidam diretamente com estes pacientes. No presente estudo, a maioria dos enfermeiros relataram que
obtiveram disciplinas que abordaram o CP nas suas respectivas graduacbes, porém uma abordagem
superficial sobre a tematica.

Um estudo qualitativo realizado com enfermeiros que aborda o tema morte e finitude, realizado em uma
UTI demonstrou que os profissionais entrevistados relataram a abordagem pouco frequente nas suas
respectivas graduacgbes, e quando colocado em pauta esta temética, era abordado de forma superficial,
evidenciando a importancia através das falas destes profissionais a abordagem ampla e sensivel sobre os
cuidados durante o processo de finitude nas instituicées de ensino superior (LOPES MFGL., et al, 2020).

Percebe-se que as Instituicdes de ensino superior ainda sdo enfaticas quanto abordagem de disciplinas
isoladas, que pouco se integram, desconsiderando a individualidade de cada ser humano. Ainda se prevalece
a énfase excessiva na cura, que passa a ser considerado a Unica finalidade de tratamento, fomentando o
compromisso de cuidado quase que exclusivamente para a vida, e é para preservacdo desta que 0s
estudantes se sentem capacitados (LOPES MFGL., et al, 2020).

A inclusao de teméticas sobre CP nas graduagfes dos estudantes de enfermagem deve ser repensada e
discutida com grupos interdisciplinares compostos por professores, pedagogos, gestores institucionais e
estudantes com o objetivo de analisar, avaliar, alterar e criar estratégias em face do Projeto Politico
Pedagdgico (PPP) das Instituigdes de Ensino Superior (IES) (HERBERT KRN, et al., 2011). Portanto, ndo
deve ser pensada de forma isolada, para resolucdo do problema visto que as disciplinas de CP nao
determinam como os profissionais irdo atuar em suas praticas.

No cotidiano do enfermeiro, uma forma de organizar e direcionar a pratica profissional € a utilizacdo de
teorias de enfermagem, que se apresenta também como uma forma de ofertar o cuidado a pacientes
oncologicos de forma coerente, porque além ser a base para a pratica de enfermagem, serve como um aporte

REAS | Vol.13(2) | DOI: https://doi.org/10.25248/REAS.e6036.2021 Pagina 5 de 8


https://doi.org/10.25248/REAS.e6036.2021

sGacervo+
"Q index base Revista Eletronica Acervo Saude | ISSN 2178-2091

para o referencial teérico, metodologico e pratico, para que os enfermeiros (as) possam dedicar-se a
construg&o do conhecimento (GARCIA TR, NOBREGA MML, 2004).

Diante das respostas obtidas a maioria dos profissionais relataram que utilizam a Teoria Holistica de Myra
Levine. Essa teoria afirma que o ser humano é um ser holistico em continua interacdo com o ambiente, em
um processo de adaptacao que resulta na conservacdo e manutencdo da integridade. Teoria essa que se
define por ver o homem como um “todo”, dindmico, em constante interacdo com o meio (ALCANTARA MR,
etal., 2011).

A visao holistica traz consigo a definicdo da visdo de um determinado fendbmeno como um todo, que leva
em considerac¢do todo os fatores que podem influenciar o fenémeno observado (LEITE TAAF, STRONG Ml,
2006). Segundo Levine o estado de salide nédo se restringe apenas a danos fisicos, mas pode ser entendida
como qualquer alteracéo bio-psico-social-espiritual que venha a acometer o ser humano. A enfermagem
segundo o autor é vista como uma ciéncia humanistica, de natureza holistica, onde justamente o enfermeiro
desenvolve o seu pensar e o cuidar em prol da manutencdo da salde das pessoas (NETO DL, NOBREGA
MML, 1999).

Observa-se outra teoria utilizada pelos enfermeiros da pesquisa, a teoria da Adaptacéo de Callista Roy,
gue também traz uma abordagem com pontos semelhantes a anterior. Segundo Roy, a pessoa é um ser
social, mental, espiritual e fisico, afetado por estimulos do ambiente. Portanto um ser bio-psico-social. As
acOes de enfermagem sao realizadas de forma a englobar a pessoa como um todo, sendo assim, trata-se de
um sistema adaptativo holistico, em continua interacdo com o meio ambiente mutante (BARBOSA VMS,
SILVA JVS, 2018).

Ambas as teorias utilizadas pelos enfermeiros atendem de forma positiva e significativa o0 CP em sua
esséncia, visto que enxergar o ser humano como um ser bio-psico-social-espiritual e reconhece que todos
estes aspectos podem favorecer o cuidado de forma abrangente, além de humanizar o cuidado.

Uma das formas de colocar em pratica as teorias de enfermagem é utilizando a Sistematizacao da
Assisténcia de Enfermagem (SAE), bem como protocolos que subsidiam a pratica de enfermagem, uma vez
gue o planejamento e organizacdo do cuidado como pratica assistencial se formaliza através destes
instrumentos. No contexto dos pacientes em CP a SAE pode favorecer a utilizagdo do tempo disponivel para
a assisténcia de forma adequada, com objetivacdo, qualificacdo e humanizagdo do cuidado (SILVA MM,
MOREIRA MC, 2010).

Pensar que os enfermeiros da pesquisa ndo utilizam a SAE nem protocolos no cuidado a pacientes em
CP, uma vez que o servigo ndo possui, se torna uma pauta preocupante, e a partir disto pode-se questionar,
como na rotina da enfermagem a utilizacdo destes instrumentos pode ter tanta falta de credibilidade?
Entretanto, a causa da néo utilizacdo destes instrumentos ndo pode ser apenas do hospital, uma vez que os
profissionais devem ser agentes de mudancas no servico, e cabe ao profissional colocar em evidéncia no seu
ambiente de trabalho a SAE como um instrumento valioso para a pratica de enfermagem assim, facilitando o
entendimento e valorizacdo por todos. Apesar de ser um grande desafio, a mobilizag&o dos profissionais pode
mudar o contexto atual de forma positiva.

A valorizacdo do trabalho de enfermagem bem como dos instrumentos pelos quais a equipe de
enfermagem pode utilizar no seu dia a dia, se faz através da comunicacdo, sendo esta também uma forma
valiosa de colocar em pratica a confianca e o respeito entre os profissionais. Os entrevistados da pesquisa
em sua grande maioria revelaram terem pouco envolvimento, interagcdo e comunicacdo entre a equipe de
enfermagem.

Constata-se que na assisténcia de enfermagem, a comunicacéo, interacdo e envolvimento séo vistas como
ferramentas importantes que promovem o elo entre a equipe de enfermagem, o paciente e a familia, mediante
0 uso tanto da comunicacéo verbal quanto da ndo verbal. Mas alguns profissionais da equipe de enfermagem,
apesar de reconhecerem a importancia do emprego destas técnicas como recursos terapéuticos, demonstram
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ndo estarem preparados para atuar em situacdes que envolvam a comunicacdo na terminalidade humana
(ARAUJO MMT, SILVA, MJP, 2003).

Inserido na equipe multidisciplinar, € papel do enfermeiro atuar em prol da comunicacao eficaz, aberta e
adaptada ao contexto terapéutico, visando a negociacdo de metas assistenciais acordadas com o paciente e
sua familia de modo a coordenar o cuidado planejado. Nesse sentido, se a comunicacao nao se faz presente
como ofertar um cuidado humanizado, objetivo e que proporcione respeito e sensibilidade, se ndo ha
planejamento, ja que para planejar é imprescindivel a comunicacéo entre a equipe que fortaleca esta pratica
(ANCP, 2012).

Quando se discute sobre respeito e sensibilidade no contexto do CP, logo pode-se levantar uma questéo
comum na atualidade que é a “conspiragao do siléncio”. O pacto do siléncio é gerado pela crenca de que dizer
a verdade para o paciente em cuidado paliativo é prejudicial e que o processo de decis6es compartilhadas é
escasso. Ainda afirma que a conspiragcdo do siléncio traz aos familiares o sentimento de reduzir a dor do
paciente frente & morte (MACHADO JC, et al., 2019).

Diante do exposto pode-se perceber sobre a importancia de equipes capacitadas para o cuidar no
processo de terminalidade. No presente estudo a maioria dos enfermeiros revelaram que aconselham a
familia a procurar acompanhamento com psicélogo (a) quando é abordado sobre nao revelar o diagnéstico
bem como tudo que envolve a condicdo do paciente para o préprio paciente. Diante disto surge possibilidades
para justificar esta conduta, dentre elas: Os profissionais podem ndo se sentir preparados para discutir com
a familia a respeito ou podem ndo querer se envolver nestas questfes ou acreditam que o profissional
psicélogo (a) é o profissional apto para debater sobre esta questdo. E de suma importancia o envolvimento
da equipe multiprofissional, e sobretudo estar preparado para se envolver enquanto parte integrante da equipe
multiprofissional, inclusive o enfermeiro (a), e assim ajudar os familiares a compreender o direito e a
importancia da autonomia do paciente.

Poucos enfermeiros revelaram acatar a decisdo dos familiares quanto a conspiracao do siléncio. Mais uma
vez revela-se a importancia de capacitacdo na area de CP, uma vez que um dos objetivos dos cuidados
paliativos € permitir a prevaléncia da autonomia da pessoa frente a uma condi¢éo de enfermidade, sua tomada
de decisBes é importante quando se trata da sua condicdo de salde, preservando e respeitando os seus
valores enquanto paciente. Portanto o conhecer sobre a finitude permite que o paciente e a familia
desenvolvam estratégias de luto e reforgam o sentimento de autocontrole e tomada de decisdes satisfatérias
(MACHADO JC, et al., 2019).

As limitacdes deste estudo estdo voltadas para os locais onde as pesquisas foram realizadas, uma vez
gue ndo eram instituicbes que trabalhavam unicamente na prestacdo de assisténcia paliativa para pacientes
oncolégicos, uma vez que na cidade do estudo presente estudo ndo possui. Além de alguns profissionais se
recusarem a participar da pesquisa por ser voltada ao CP, e da mudanca de plantdes entre os enfermeiros
sem que nos fosse informado com antecedéncia, nos levando a encontrar os mesmos enfermeiros em dias
diferentes, que inicialmente ndo constava na escala de profissionais das empresas nas quais o estudo foi
realizado.

CONCLUSAO

Apesar do CP ndo ser mais algo tdo incomum na vivéncia hospitalar, ainda ha escassez de debates
eficazes para que as equipes de enfermagem estejam empoderadas e consigam pensar no CP como algo
positivo e consiga enxerga-lo como método imprescindivel na sua rotina de cuidados. A importancia dos
cursos de ensino superior se planejarem para abordar o CP é not6ria, para que o abordem nado de forma
superficial, mas de maneira em que os principais referenciais voltados a assisténcia de enfermagem o seja
contemplado, objetivando um cuidado holistico e humanizado, empoderando o ser estudante para a préatica
profissional futura. Além da necessidade de implementar educacdo permanente nas instituicdes hospitalares
com o intuito de disseminar o conhecimento do CP e sua aplicacdo na prética, de forma sensivel, livre de
preconceitos, julgamentos, contestacdes infundadas, e que deixe claro todos os direitos do paciente.
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