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Resumo: Os cuidados paliativos são cuidados prestados a uma pessoa quem tem uma 
doença incurável ou que ameace a continuidade da vida, que têm como objetivo promover 
qualidade de vida ao paciente e ao familiar deste. O recém ingresso na graduação em 
enfermagem tem em sua mente o anseio em salvar vidas e melhorar a condição clínica do 
paciente enfermo. Com isso, o contato com o paciente em paliativo pode gerar receio e 
despreparo no manejo clínico e nos cuidados de enfermagem com o paciente, além da 
falta de maturidade emocional e psicológica. Percebe-se que isso se deve pelo fato dos 
cursos de saúde não se aprofundarem nos conteúdos sobre morte e a assistência paliativa, 
além da ausência de uma disciplina específica fica sobre os assuntos. Ademais, poucas 
residências hospitalares na área e o baixo número de pós-graduação contribuindo assim 
com a escassez de docentes e pessoas competentes na área. Associado a isso, ocorre uma 
falta de conhecimento sobre os cuidados paliativos por parte da população e além disso o 
despreparo no cuidado para o familiar que esteja em cuidados paliativos e associado a isso 
fatores culturais que contribuem para o receio em encarar o assunto morte e cuidado 
paliativo. Fazendo-se necessário a inserção de disciplinas que abordem o tema morte e 
assistência paliativa na grade curricular dos cursos da saúde, com o intuito de qualificar 
esse discente, tornando-o mais seguro e encorajado para a prática clínica com o paciente 
paliativo, bem como os cuidados para o familiar do doente. Assim como a el aboração de 
campanhas e palestras que instruam a população acerca do assunto com o intuito de 
desmistificar os receios sobre o assunto para que se tenha uma população instruída e 
capaz de colocar em prática seus conhecimentos caso se depare com um familiar em 
cuidados paliativos. 
 

Palavras-Chave: Cuidados Paliativos; Assistência Paliativa; Enfermagem. 
 
Abstract: Palliative care is the care provided to a person who has an incurable disease or 
threatens the continuity of life, which aims to promote quality of  life for patients and their 
families. The new graduate student in nursing has in his mind the desire to save lives and 
improve the clinical condition of the sick patient. Thus, contact with the palliative patient 
can generate fear and unpreparedness in cl inical management and nursing care with the 
patient, in addition to the lack of emotional and psychological maturity. It is noticed that 
this is due to the fact that health courses include death and palliative care, so prominently, 
and the absence of a specific discipline is left on the subjects. Moreover, few hospital 
residences in the area and the low number of postgraduate students contribute to the 
shortage of teachers and competent people in the area. Associated with this, there is a 
lack of knowledge about palliative care on the part of the population and in addition the 
unpreparedness in care for the family member who is in palliative care and associated 



 
 

GEPNEWS, Maceió, a.4, v1, n.1, p.333-342, jan./mar. 2020                                                                 

 
 

334 

cultural factors that contribute to the fear of facing death and care palliative. It is 
necessary to build in the curriculum of health courses, disciplines that address the theme 
of death and palliative care in order to qualify this student, making it safer and encouraged 
for clinical practice with the palliative patient, as well as care for the patient's family 
member. As well as the elaboration of campaigns and lectures that educate the population 
about the subject in order to demystify the fears about the subject so that they have an 
educated population capable of putting their knowledge into practice if they are faced 
with a family member in palliative care. 
 
Keywords: Palliative care; Palliative care; Nursing. 

 

INTRODUÇÃO 

 

Cuidados paliativos (CP) são cuidados proporcionados de forma integral e 

ativa à pessoa com doença grave e progressiva que tem a continuidade da vida 

prejudicada pelo agravo. A assistência paliativa (AP) promove a qualidade de vida 

do paciente e de seus familiares visando a prevenção e o alívio do sofrimento 

através da identificação de situações possíveis de serem tratadas, da avaliação 

cuidadosa da dor e que além dos sintomas físicos, cuida do indivíduo de maneira 

social, psicológica e espiritual (BRASIL, 2018).  

A Associação Brasileira de Cuidados Paliativos (ABCP), foi fundada no ano 

de 1997, na cidade de São Paulo. Com o objetivo primordial de oferecer espaço 

para a criação de diretrizes para a implantação da filosofia hospice no Brasil 

consideradas as divergências socioculturais do país. Ela promoveu eventos, cursos 

de capacitação e também parcerias com outros grupos afins como as Sociedades 

Brasileiras de Cancerologia e de Oncologia Clínica (PAULA, 2011). Contudo, com a 

fundação da Academia Nacional de Cuidados Paliativos (ANCP), em 2005, os CP no 

Brasil deram um salto institucional enorme. Com a ANCP, ampliou-se a 

regularização profissional do paliativista brasileiro, determinou-se critérios de 

qualidade para os serviços de AP, efetivou-se definições precisas do que é e o que 

não é CP e conduziu-se a discussão para o Ministério da Saúde, Ministério da 

Educação, Conselho Federal de Medicina – CFM e Associação Médica Brasileira – 
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AMB a ANCP ajudou a elaborar duas resoluções importantes que regulam a 

atividade médica relacionada a esta prática. 

Em 2009, pela primeira vez na história da medicina no Brasil, o Conselho 

Federal de Medicina adicionou ao novo Código de Ética Médica, os Cuidados 

Paliativos como princípio fundamental. A ANCP luta pela regularização da Medicina 

Paliativa como área de atuação médica juntamente à Associação Médica Brasileira 

e a universalização dos serviços de Cuidados Paliativos no Ministério da Saúde 

(BRASIL, 2017). Entretanto, de acordo com um panorama realizado pela ANCP, 

foram contabilizados durante o levantamento 177 serviços de CP atuantes no país. 

Uma vez que o país apresenta mais de 5 mil hospitais, sendo pelo menos 2.500 

com mais de 50 leitos, ou seja, menos de 10% dos hospitais do Brasil oferece uma 

Equipe de AP, os dados foram contabilizados até o mês de agosto do ano de 2018. 

Em termos de comparação, um levantamento de 2016 feito pelo Center for 

Advanced Palliative Care (CAPC) sobre o número de equipes de CP nos EUA, 

encontrou mais de 1800 equipes ativas, cobrindo mais de 75% dos hospitais norte-

americanos com mais de 50 leitos (BRASIL, 2018).  

Diante disso, torna-se evidente que é de suma importância promover ações 

que  levem os CP ao conhecimento do público através de ações que despertem e 

atualizem os estudantes da área da saúde em relação ao assuntos, além da 

capacitação e também uma maior cobertura de especialização em AP, uma vez 

que, a enfermagem possui o papel de profissional responsável humanizar a 

assistência, visto que como equipe de enfermagem  sua visão precisa estar alerta 

às reais necessidades que o paciente demonstra, podendo identificá-las 

rapidamente seja de forma verbal, ou não verbal, e suprindo-as da melhor forma 

possível, e quando não lhe for competente, tendo voz e auxílio de uma equipe 

multiprofissional (FONSECA, 2013).  

Todavia, para que isto ocorra é essencial uma atuação maior dos órgãos 

responsáveis pelos CP, para a maior capacitação dos docentes de modo a formar 

profissionais que saibam o motivo e como executar de forma eficaz a AP, e além 
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disso saber seus princípios como profissional da saúde, pois que são eles que o 

distingue de uma assistência comum, intervencionista e curativa, vislumbrando 

acima de tudo a qualidade de vida do paciente (FRANCO, 2017). 

 

DESENVOLVIMENTO 

 

Resultados e discussão  

Os CP remetem a temas como a dor e o sofrimento, que são aspectos 

próximos e que exprimem também uma identidade cultural. No Brasil, encontra-

se uma grande carência na educação e na formação de profissionais para lidar com 

essas questões. Com isso, é imprescindível o estímulo para a construção de uma 

grade curricular em universidades e também o aumento do número de residência 

multiprofissional em CP e também o incentivo das equipes multiprofissionais 

através de Educação Permanente em Saúde (EPS) para médicos, enfermeiros, 

farmacêuticos, psicólogos, assistentes sociais, capelães, e também através de 

Educação Permanente (EP), para: pessoas doentes, religiosos e familiares e 

comunidade em geral (PAULA, 2011). 

A falta de conhecimento em AP é uma grande barreira para a sua prática, 

uma vez que ainda são poucos os serviços ofertados no Brasil, menor ainda é o 

número daqueles que ofertam atenção baseada em critérios científicos e de 

qualidade. Aliado a isso verifica-se que, a graduação em áreas de saúde dentre elas 

enfermagem e medicina não ensinam ao universitário como lidar com o paciente 

em fase terminal e além disso como reconhecer os sintomas e como administrar 

esta situação de maneira humanizada e eficaz. Somado a isso, ocorre a baixa 

demanda de residências na área e a pouca oferta de cursos de especialização, 

educação permanente e de pós-graduação de qualidade (BRASIL, 2017).   

Durante a formação do enfermeiro, ele é treinado a combater as doenças 

e a morte a qualquer custo, e, obviamente, é recompensador quando acontece a 

cura e a recuperação do paciente. No entanto, já nos primeiros contatos com os 
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enfermos, ainda como acadêmicos, é comum deparar-se com quadros clínicos 

incuráveis ou irreversíveis, dentre os quais a morte é inevitável. Se dentro do meio 

social a morte é pouco aceita e muitas vezes compreendida como um fenômeno 

desconhecido, para um enfermeiro treinado exclusivamente para salvar vidas, a 

morte é vista como um fracasso, uma decepção, não sendo abordada em nenhuma 

disciplina da grade curricular do curso de enfermagem (SILVA, 2017). 

Com a ausência e limitação em se tratar dos CP em sociedade, assim como 

a divulgação da área de atuação durante os cursos pré-vestibular e também 

durante a graduação, o estudante ao lidar com um paciente em finitude se sente 

pouco capacitado para interagir com os pacientes e familiares para discutir a morte 

e os CP. Aliado a isso, o despreparo em relação ao manejo clínico do paciente 

terminal, o discente sente-se ansioso, despreparado e impotente ao pensar sobre 

a morte de seu paciente. Fato que poderia ser amenizado se houvesse a 

abordagem e o treinamento desse indivíduo durante a formação acadêmica 

(SILVA, 2017). 

Atuar no campo dos CP exige não apenas um profundo conhecimento 

teórico científico, que é algo já não visto com grande aprofundamento durante a 

graduação, mas também um constante enfrentamento da morte e de suas 

consequências no processo de morrer, que é outro impasse na vida do acadêmico. 

Uma vez que desde o começo da graduação o aluno é ensinado a lidar com a vida, 

com o nascimento de uma criança e não com a aceitação da morte do ser cuidado, 

fazendo com que os profissionais necessitem desenvolver, também, competências 

humanitárias e emocionais (FONSECA, 2013). 

A avaliação técnica aliada às competências humanitárias e emocionais 

precisas é de extrema importância mediante um caso de terminalidade da doença. 

O direcionamento dos preceptores e professores para um ensino focado na 

finitude, bem como a capacidade técnica, por meio do ensino ao longo da 

graduação são definitivos para esta avaliação criteriosa. Compreende-se que o 

conteúdo teórico-prático focado para a AP é extenso e requer a atuação de outros  
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profissionais ao longo do aprendizado. Por abrangerem aspectos que não se 

delimitam à capacitação técnica do enfermeiro (FONSECA, 2013). 

Com isso, salienta-se o aprendizado focado nas questões de finitude da vida 

e na importância das relações associadas ao trabalho em equipe multiprofissional. 

Incluindo-se nisto, a estimulação por parte dos responsáveis e também pelos 

integrantes das equipes multiprofissionais o incentivo à elaboração e também 

participação em congressos, capacitações, palestras e especialização em AP com a 

finalidade de proporcionar não apenas à equipe, mas também ao paciente um 

cuidado que ofereça conforto e tranquilidade ao doente e a sua família (FONSECA, 

2013). 

Além disso, é importante ressaltar a não disseminação acerca dos CP e do 

enfermeiro paliativista antes da graduação e também no início desta. Uma vez que 

é divulgado a enfermagem que salva vidas, que lida com a cura, com a reabilitação. 

Entretanto, não é mostrado a enfermagem que lida com a morte ou com os 

cuidados com o paciente até a sua chegada. É importante frisar também que a AP 

se não tratada na graduação, apenas é tratada na disciplina oncologia sem grandes 

aprofundamentos, dando a ideia de que todo paciente oncológico é paliativo. 

Entretanto sabe-se que o paciente paliativo é aquele que tem uma doença 

incurável que comprometa a continuidade da vida, ou seja o paciente paliativo não 

é apenas o paciente oncológico.  

Entretanto, o despreparo do discente ou do profissional de enfermagem a 

respeito dos CP pode ser atrelado à deficiência na comunicação. Não apenas 

relacionado à comunidade acadêmica, mas também o receio em falar sobre o tema 

por parte da sociedade. Percebe-se que não existe divulgação nos meios de 

comunicação a respeito da AP ou quais atitudes tomar ou quais órgãos podem 

auxiliar a família e o doente frente à finitude da vida. Ou seja, existem profissionais, 

entretanto estes não divulgam ou não se sentem preparados para transmitir esse 

conhecimento para a população, não existe um diálogo sobre o lidar com a morte 

ou lidar com a terminalidade da vida.  
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É importante enfatizar como a valorização do trabalho em equipe pode 

contribuir positivamente para um trabalho de excelência na equipe 

multiprofissional. A disposição pessoal para uma rotina de trabalho complicada, a 

importância da escuta eficaz entre os profissionais, a troca precisa de informações 

e o compartilhamento das responsabilidades, dos obstáculos vividos pela equipe 

são o diferencial para ações de sucesso. Partindo-se da ideia de que um dos 

sucessos na AP é alcançar o propósito do paciente, este varia de acordo com a 

condição em que se encontra no momento. Uma equipe de AP, composta por 

profissionais experientes e cientes da sua colaboração, que estejam dispostos ao 

ensino-aprendizagem é um dos pilares de um serviço de qualidade. Uma especial 

atenção deve ser dispensada ao aperfeiçoamento contínuo deste tipo de trabalho, 

por meio da preservação de atividades de educação contínua interdisciplinar, já 

que esta forma de atuação é considerada um ponto essencial nos CP (FONSECA, 

2013). 

Com isso, percebe-se que ainda existe uma certa influência de cultura e 

também de religião que geram um certo bloqueio quando o assunto é falar sobre 

morte, sobre o paciente paliativo, sobre falar que o paciente paliativo não 

necessariamente precisar estar com aparelhos, não precisa fazer tratamento 

medicamentoso, o que pode gerar ainda mais um receio em quem ouve isso e 

muitas vezes não consegue assimilar esses fatores a uma qualidade de vida para o 

enfermo. Fazendo-se necessário que haja um maior empenho não apenas a 

equipe, mas também uma maior parceria com órgãos federais que se 

comprometam em divulgar os CP através de campanhas, através da identificação 

dos pacientes que necessitem de AP e também o encaminhamento desses 

indivíduos a uma equipe especializada, e além disso solucionar as dúvidas da 

população, e fazer com que esse tipo de serviço e informação alcance um maior 

número de pessoas. 
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CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

Os CP ainda têm muito o que se expandir tanto no meio social, como no 

incentivo ao estudante de enfermagem para o conhecimento do assunto. Uma vez 

que a morte e o compreender o processo da morte ainda é obscuro e negado 

durante a existência humana. Diante disso, é preciso que a sociedade seja bem 

informada sobre os CP e o morrer, para que o assunto não possa ser visto apenas 

como algo negativo, mas que o processo existe e o conhecimento prévio, assim 

como os esclarecimentos necessários são de suma importância para saber encarar 

e manejar o processo. 

Fazendo-se necessária a mobilização das equipes de saúde em ação 

conjunta com órgãos competentes para a divulgação e esclarecimentos sobre o 

assunto por meio das redes sociais e meios de comunicação elaborando 

campanhas, oficinas, palestras em escolas, igrejas, cursinhos pré-vestibular com o 

intuito não só de mobilizar a população acerca do assunto, mas também como 

proceder diante da situação.  

Ademais, sabe-se que não é fácil para um estudante e futuro profissional 

da saúde lidar com a finitude e a morte do enfermo. Visto que, o estudante é 

preparado academicamente para ver o paciente progredir positivamente, vê o 

paciente receber alta e quando esse graduando se depara na prática clínica com 

um paciente paliativo o qual o objetivo não é mais curativo, gera ansiedade, além 

da falta de maturidade e despreparo psicológico e emocional.  Além disso, ocorre 

o despreparo no manejo clínico que não é visto na graduação enfatizando que é 

de suma importância a inclusão dos CP na grade curricular dos cursos da saúde, 

bem como o lidar com o familiar e com o processo de luto. 

Percebe-se também que a dificuldade na expansão e inclusão do ensino 

sobre AP nas universidades deve-se ao fato do pouco conhecimento dos docentes 

acerca do assunto e também pela ausência desse ensino na formação desses 

profissionais. Uma vez que somente em 2005 com a criação da ANCP ocorreu a 
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regularização do profissional paliativista (BRASIL, 2017). Isto é, só teve o contato 

com os CP o profissional que tenha pelo menos 10 anos de formação,  sendo 

fundamental para esse impasse a elaboração por parte da própria universidade, 

uma parceria com o Ministério da Educação para a abertura de cursos de 

capacitação,  de atualização e de pós-graduação  com o intuito de motivar esses 

profissionais pelo fato do próprio ambiente de trabalho incentivar a educação 

permanente e  pesquisa por parte desses profissionais e além de tudo contribuir 

para a difusão de mais pessoas capacitadas na área e na docência das 

universidades.  

Diante disso, observa-se que a construção de novos profissionais a partir 

de uma educação de qualidade envolve além do ambiente universitário, mas de 

todo um contexto histórico e cultural acerca dos CP. Fazendo-se necessário um 

maior engajamento tanto por parte dos docentes no incentivo à pesquisa e à 

inovação dos cuidados prestados. Cabendo ao estudante o compromisso com a 

prestação de um serviço humanizado de qualidade de modo que o paciente 

paliativo se sinta realizado e motivado pelo profissional a viver os dias que lhe 

restam de forma honrosa e digna. 
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