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RESUMO

Objetivo: compreender os significados atribuidos aos cuidados paliativos, na percepcao de enfermeiros e
gestores da atencdo primaria a salde. Método: estudo descritivo, de abordagem qualitativa, realizado a
partir de entrevistas com enfermeiros e gestores da APS. A amostra foi definida por critério de saturacao
(repeticdo) e dados analisados pela técnica de Analise de conteldo na modalidade Analise tematica.
Resultados: emergiram quatro categorias << Interface entre os CP >>; << A terminalidade e o cancer >>; <<
Importancia da preservacdo da qualidade de vida em CP >>; << Diferentes significados atribuidos aos CP e
conexoes entre o conhecimento profissional e a qualidade da assisténcia em CP >>. Conclusdo: observou-se a
partir dos relatos que os participantes tinham conhecimento insuficiente sobre os CP, mas que reconhecem a
importancia da manutencédo da qualidade de vida nesses pacientes. Descritores: Cuidados Paliativos; Atencao
Primaria a Salde; Enfermagem.

ABSTRACT

Objective: to understand the meanings attributed to palliative care in the perception of nurses and managers
of primary health care. Method: this is a descriptive study with a qualitative approach, based on interviews
with nurses and primary health care managers. The sample was defined by saturation criterion (repetition)
and data analyzed by the technique of content analysis in the Thematic Analysis modality. Results: four
categories emerged: “Interface among the PCs,” “Terminality and cancer,” “Importance of preservation of
quality of life in PC,” << Different meanings attributed to PC and connections between knowledge and the
quality of PC >>. Conclusion: it was observed from the reports that the participants had insufficient
knowledge about PC, but they recognize the importance of maintaining the quality of life in these patients.
Descriptors: Palliative Care; Primary Health Care; Nursing.

RESUMEN

Objetivo: comprender los significados atribuidos a los cuidados paliativos, en la percepcion de enfermeros y
gestores de la atencion primaria a la salud. Método: estudio descriptivo, de enfoque cualitativa, realizado a
partir de entrevistas con enfermeiros y gestores de la APS. La muestra definida por criterio de saturacion
(repeticion) y datos analizados por la técnica de Analisis de contenido en la modalidad Analisis tematica.
Resultados: surgieron cuatro categorias << Interface entre los CP >>, << La terminalidad y el cancer >>, <<
Importancia de la preservacion de la calidad de vida en CP >>, << Diferentes significados atribuidos a los CP y
conexiones entre el conocimiento profesional y la calidad de la asistencia en CP >>. Conclusién: se observo a
partir de los relatos, que los participantes tenian conocimiento insuficiente sobre los CP, pero que reconocen
la importancia del mantenimiento de la calidad de vida en estos pacientes. Descriptors: Cuidados Paliativos;
Atencion Primaria de Salud; Enfermeria.
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INTRODUCAO

Vivencia-se no contexto mundial um
periodo de transicdio demografica, com
concomitante transicao epidemioldgica, o que
tem aumentado o nUmero de idosos e a
prevaléncia das doencas crbnicas nao
transmissiveis  (DCNTs), destacando-se a
necessidade de politicas e acoes voltadas para
os Cuidados Paliativos (CP).' Nota-se que esse
processo de transicao tem ocorrido mediante
a uma queda nos indices de natalidade e
mortalidade e um aumento na expectativa de
vida da populacdao, culminando em um
envelhecimento populacional.? Assim, tornam-
se relevantes estudos na tematica dos CP, pois
0S mesmos se constituem um importante
problema de salde publica da atualidade.

Os CP podem ser conceituados como o0s
cuidados totais e ativos destinados a pacientes
cuja doenca nao responde mais ao tratamento
curativo,?® portanto, tratam-se de cuidados
integrais, que visam ao bem-estar do doente,
fornecendo uma melhor qualidade de vida
para pacientes e suas familias. Assim, é uma
modalidade assistencial diferenciada, que visa
a prevencao e ao alivio do sofrimento por
meio da identificacao precoce e avaliacao
detalhada para o tratamento da dor e de
outros sintomas fisicos, psicossociais, e
espirituais.”  Eles objetivam aumentar a
qualidade de vida tanto dos pacientes quanto
de seus familiares, tentando integra-los ao
ambiente em que viviam antes do
adoecimento, além de avaliar o que perderam
durante esse processo, promovendo o alivio do
sofrimento.’

Ressalta-se que existem  diferentes
conceitos em torno dos critérios de
elegibilidade para os CP. Um dos critérios
mais utilizados refere-se aos pacientes que
apresentem uma ou mais das seguintes
patologias ou condicdes: doenca de Alzheimer
e outras deméncias, cancer, doencas
cardiovasculares (excluindo quando causa de
morte repentina), cirrose hepatica, anomalias
congénitas, meningite, doencas hematologicas
e imunologicas, condicdes neonatais, doenca
pulmonar obstrutiva crénica (DPOC), diabetes,
sindrome da imunodeficiéncia humana
adquirida (HIV/AIDS), insuficiéncia renal,
esclerose multipla, doenca de Parkinson,
artrite reumatoide e tuberculose resistente.®
Outro critério muito utilizado € o tempo de
sobrevida do paciente, tal como adotado pelo
Medicare (sistema de seguro de saude)
americano. Os critérios do Medicare podem
ser resumidos em: expectativa de vida
avaliada menor ou igual a seis meses; opcao
do paciente por CP exclusivos e por abrir mao
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dos tratamentos de prolongamento da vida,
além de ter que ser beneficiario do plano.” De
modo geral, a elegibilidade mostra para
pessoas com enfermidades cronicas evolutivas
e progressivas, com prognostico de vida
supostamente encurtado, fora de
possibilidades terapéuticas de cura.®

Os CP ainda sao um assunto negligenciado
em uma parcela significativa dos paises,
sendo, para tanto, necessarias acdes de
ordem social e politica com o objetivo de
promover, tanto quanto possivel e até o fim, o
bem-estar e a qualidade de vida dos pacientes
que necessitam desses cuidados.®

Atualmente, nota-se um crescimento
expressivo dos CP no Brasil, entretanto ainda
nao ha uma politica nacional nesse sentido. O
pais vem consolidando essa modalidade de
cuidados no ambito do sistema de salude por
meio de portarias e documentos’, dentre estes
destaca-se a portaria que institui o Programa
Nacional de Assisténcia a Dor e CP* e como
principal instrumento legal a portaria que
inclui os CP na Politica Nacional de Atencao
Oncoldgica. Entretanto, a ultima exclui as
demais doencas e pacientes que também
necessitam desses cuidados, em uma linha que
contemple todos os niveis de atencao.’

No ambito da Atencao Primaria a Salde
(APS), os CP se destacam por ser esse 0
cenario de referéncia da grande maioria dos
doentes com DCNT fora de possibilidade
terapéutica de cura. Além disso, APS atua de
forma importante na humanizacao do cuidado,
favorecendo nao somente a melhoria da
qualidade de vida mas também a qualidade e
continuidade da assisténcia aos pacientes em
CP dentro e fora do domicilio. Contudo, a
inclusao dos CP na APS tem sido apresentada
como uma das principais dificuldades para o
trabalho em CP no Brasil.’

O enfermeiro, nesse cenario, é o
profissional que lida diretamente com a
pessoa em CP, prestando uma gama de
cuidados que visam ao alivio de sintomas
fisicos, emocionais, espirituais, devendo, para
tanto, possuir conhecimento suficiente para
atender adequadamente a essa clientela.
Considera-se que a pratica de enfermagem na
APS favoreca a identificacao das necessidades
de cuidados referidas pelos pacientes e
familiares por ser um cenario em que a
pratica é centrada na pessoa, € nao apenas na
tarefa. Assim, o profissional de enfermagem é
fundamental para a implementacao dos CP,
sendo que sua adequada formacao também é
de extrema importancia.’

Neste contexto, o enfermeiro, assim como
toda a equipe multiprofissional que atua na
APS, necessita envolver o gestor do servico de
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saude na assisténcia ao paciente, uma vez que
as demandas do paciente devem ser as bases
para a elaboracao e o planejamento das acoes
desenvolvidas na APS, impactando, assim, de
forma positiva, na melhoria da qualidade de
vida da populacao.

Considerando-se a importancia do papel do
enfermeiro e do gestor da APS na assisténcia
em CP, tornam-se relevantes estudos voltados
para a compreensao dos significados
atribuidos a essa modalidade de cuidados por
esses profissionais, com o intuito de
implementar acoes voltadas para a formacao
e educacao continuada destes. Assim, o
presente estudo tem como objetivo:

e Compreender os significados atribuidos
aos cuidados paliativos, na percepcao de
enfermeiros e gestores da atencao primaria a
saude.

METODO

Estudo descritivo, de abordagem
qualitativa'®, com enfermeiros e gestores de
22 unidades de atencao primaria a salde
(UAPS), do modelo Estratégia de Saude da
Familia (ESF), do municipio de Divindpolis,
Minas Gerais, Brasil. Nessas unidades
trabalham 335 profissionais, dentre os quais,
42 sao enfermeiros e trés sao gestores dos
setores sanitarios onde as unidades estao
inseridas, portanto o universo do estudo
compreendeu os 42 enfermeiros e os trés
gestores da ESF do municipio.

Os enfermeiros que participaram da
pesquisa foram selecionados por meio de um
sorteio, sendo que os critérios de inclusao
foram atuar na ESF ha pelo menos 6 meses e
estar em atividades no periodo de coleta de
dados. O critério de saturacao foi empregado
para a definicao da populacao participante,
sendo a coleta de dados finalizada quando
identificada repeticao sistematica das falas.
Foram incluidos todos os trés gestores das
unidades da ESF do municipio.

Foi utilizada a técnica de entrevista com
roteiro semiestruturado. As entrevistas foram
gravadas em aparelho MP4 e, posteriormente,
transcritas na integra. Os participantes foram
identificados pelas siglas e numeros para
manutencao do sigilo. Assim, a sigla "E" e os
nimeros 001, e 002, e 003, e assim
sucessivamente foram usados para 0s
profissionais enfermeiros e a sigla "G" e os
numeros 001, g 002, g 003 para os gestores.

Para o tratamento dos dados, utilizou-se a
técnica de analise de conteudo, procedendo-
se, primeiramente, a leitura flutuante de todo
o material transcrito, em seguida a pré-
analise para identificar o perfil dos
participantes. Posteriormente, foi realizado o
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recorte, a agregacao e a enumeracao dos
dados, permitindo esclarecer os indicios de
categorias. Logo apos, foi iniciada a
categorizacao propriamente dita, em que as
informacées contidas nas falas dos
participantes formaram o corpus de analise
que levou a elaboracao de indicadores que
foram  submetidos aos  procedimentos
analiticos e posterior inferéncia, comparando-
se com os dados da literatura."

O processo de obtencao do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) foi
realizado em acordo com a Resolucao do
Conselho Nacional de Saude/Ministério da
Saude (CNS/MS)466/2012, sendo autorizado o
inicio da pesquisa apds aprovacao do
projeto de pesquisa pelo Comité de Etica em
Pesquisa da instituicao proponente,
recebendo o nimero de aprovacao 812.278.

RESULTADOS

A populacao foi constituida por 15
enfermeiros e 3 gestores. Apos a transcricao
fidedigna do material colhido, procedeu-se a
leitura e releitura do material, aproximando-
as dialeticamente dos referenciais tedricos
para posteriormente delimita-las por assuntos
de maior relevancia e significancia,
agrupando-as em quatro categorias sendo
elas: "Interface entre os cuidados paliativos, a
terminalidade e o cancer”; "Importancia da
preservacao da qualidade de vida em cuidados
paliativos"; "Diferentes significados atribuidos
aos cuidados paliativos”; e "Conexdes entre o
conhecimento profissional e a qualidade da
assisténcia em cuidados paliativos”. Os
discursos referentes a cada uma dessas
categorias encontram-se apresentados a
seguir.
¢ Categoria 1 - Interface entre os

cuidados paliativos, a terminalidade e o
cancer

Esta categoria representa os relatos de 7
enfermeiros e 1 gestor, que remetem a
concepcao de que os CP sao destinados a
pacientes "terminais” e com "cancer".

Agora nos ndo estamos tendo ndo, mas a
gente jd teve paciente [...] com fase
terminal de cdncer [...] que recebeu esses
cuidados em casa, a gente fazia visita
domiciliar. (e 001)

SGo aqueles pacientes [...] num estado
critico mesmo, [...] pacientes em fase
terminal, de cancer. [...] Pacientes com CA
bem avancado né?! (e 003)

Cuidados paliativos no meu entendimento é
quando a pessoa, [...] vamos dizer, terminal
né?! E o prognostico nGo é bom, entdo a
gente [...] ndo vai deixar a pessoa [...] ir a
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Obito assim sem nenhum atendimento. (e
004)

Observa-se que os participantes da
pesquisa associam os CP ao estado terminal ou
final de vida do paciente, principalmente em
se tratando do paciente oncologico. Os
participantes também associaram o conceito
de CP ao "tempo de sobrevida do paciente”.

¢ Categoria 2 - Importancia da
preservacao da qualidade de vida em
cuidados paliativos

Esta categoria remete as falas de 4
enfermeiros e 1 gestor, as quais demonstram a
compreensao dos mesmos acerca da
importancia da manutencao da qualidade de
vida de pacientes em CP. Nesta categoria, os
participantes relacionam o conceito de
cuidados paliativos a qualidade de vida,
conforme os trechos que se seguem.

[...] pra ele ter uma qualidade de vida
melhor, pra ele morrer dignamente [...]. (e
015)

[...] vocé tentar oferecer uma qualidade de
vida, uma melhor qualidade de vida pra
aquele paciente [...].(e 010)

[...] sd@o cuidados que ofertam uma
qualidade de vida melhor pra pessoa
perante a doenca que ela vivéncia; uma
doenca na maioria das vezes crbnica né?
Grave e o cuidado paliativo vem pra
amenizar o sofrimento, ou dar mais
qualidade de vida pra essas pessoas. (g 002)

¢ Categoria 3 - Diferentes significados
atribuidos aos cuidados paliativos

Nesta categoria, sao apresentados os
relatos de 2 enfermeiros e de 2 gestores, que
demonstram diferentes significados acerca dos
CP. Constatou-se, a partir dos relatos, que
esses profissionais nao reconhecem os
critérios de elegibilidade para os CP,
referindo-se aos mesmos a partir de conceitos
equivocados e nao fundamentados.

Para mim o cuidado paliativo é aquele
cuidado prestado ao paciente a partir do
momento que a gente avalia e vé a
necessidade né ou, por exemplo, um pos-
cirargico, ou alguma doenca que ele tenha,
ou alguma ferida, é todo aquele cuidado
que a gente vai ter com o paciente a partir
do momento que ele precisa. (e 002)

[...] Cuidados paliativos sdo os cuidados
primdrios com o paciente, desde a consulta
(...) Até uma afericdo de pressdo. Seria os
curativos, seja a entrega de remédios nas
unidades [...]. Sdo, acredito que sdo os
cuidados preventivos ao paciente da atencéo
primdria de saude. Todos os pacientes. [...]
ele deve receber [...] a partir do momento
que na unidade ele ja tem que receber
algum tipo de cuidado. [...] pode ser que
ele vai vir com vdrias queixas. [...] Se for
uma patologia grave, ai ele vai ser
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encaminhado [...] pra policlinica, grave
seria para a UPA. (g 001)

Observa-se nesses relatos que os
profissionais nao compreendem o significado
dos CP, relacionando os mesmos a "qualquer”
modalidade de cuidados prestados pelos
profissionais de salde da APS.

SGo cuidados que ndo sdo cuidados
medicamentosos, né, os medicamentosos
que existem agora, é tipo homeopatia,
acupuntura, e outras formas de tratamento
que existem hoje em dia. Medidas
alternativas. As vezes quando s6 o
medicamentoso ndo td dando resultado né
ou ele também ndo quiser fazer o
medicamentoso quiser fazer outra coisa
antes de comecar pra ver se consegue
ajudar. (e 005)

O relato acima refere os CP como cuidados
"alternativos” ou "nao medicamentosos’, mas
sem nenhuma fundamentacao consistente. Ja
o relato, logo abaixo, remete os CP a
terapéuticas inadequadas, isto €, na falta de
terapéuticas apropriadas, os CP seriam uma
"segunda opcao".

[...] o termo da palavra paliativo, seria
talvez uma, uma coisa que deveria ter uma
metodologia correta, mas ndo tendo a
metodologia correta vocé usaria uma
segunda, uma outra forma de atendimento,
é, usando o termo paliativo né? Néo saberia
dizer se isso é o correto, mas é o que eu
entendo pelo termo paliativo. (g 003).

Percebe-se novamente a falta de
compreensao do profissional da APS quanto
aos CP.

¢ Categoria 4 - Conexdes entre o
conhecimento profissional e a qualidade
da assisténcia em cuidados paliativos

Esta categoria remete as falas (10
enfermeiros e 1 gestor) que refletem a
importancia do conhecimento quanto aos CP
para a implementacao de uma assisténcia de
qualidade.

Quando o profissional ele sabe o que estd
fazendo, ele sabe reconhecer que o paciente
estd em cuidados paliativos, que ele precisa
desse tipo de cuidado, melhora bem o tipo
de atendimento, a assisténcia. (e 001)

[...] influencia totalmente na qualidade do
atendimento, é, pelo meu ver, igual hoje
em dia a gente ndo tem a formacdo a gente
estuda mais ou menos na graduac@o o que
s@o cuidados paliativos, né? Sempre vem a
duvida o que serd que é mesmo cuidados
paliativos? E so igual, tratar a doenca,
tratar a dor, mas a gente sabe que ndo é
isso, entdo assim influencia muito, ent@o
quanto mais conhecimento mais
treinamento, mais capacitacdo o
profissional tiver, melhor vai ser o resultado
do cuidado. (e 002)
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O conhecimento é essencial, acho que a
partir da hora que vocé conhece de qualquer
assunto, vocé tem como intervir deforma
melhor, mais efetiva, entdo se a gente sabe
na nossa unidade quem sdo os pacientes que
precisa desses cuidados, segundo esses
critérios de elegibilidade, a gente vai poder
programar como a gente vai poder prestar
essa assisténcia, tanto para é para se
capacitar se for o caso e a questdo até de
material também [...]. (e 006)

[...] eu acho que abre um conhecimento do
cuidado paliativo, ele abre uma porta para
0os profissionais a terem outra forma de
cuidado com esses pacientes e ndo apenas o
cuidado meramente biomédico, vamos falar
assim. Porque o cuidado paliativo ele é
realizado ndo apenas com o médico e o
enfermeiro, é uma equipe multiprofissional,
entdo ele faz com que os profissionais, é,
tenham esse trabalho mais em equipe
cuidando de um paciente nas diversas, é,
teorias, né? Psicologia, o servico social, a
propria nutricdo, a fisioterapia, ent@o eu
acho que ele (o telefone tocou de novo)
vem, ele vem aumentar a efetividade da
equipe pra poder cuidar melhor do seu
paciente, que estd num caso de uma doenca
terminal. (g 002)

As falas dos profissionais remetem a
importancia do conhecimento da tematica CP,
visto que tal conhecimento influencia no
planejamento da assisténcia e na propria
qualidade dos cuidados prestados. Os
profissionais relatam que ha um deficit de
conhecimento da equipe sobre esses cuidados
€ que a tematica nao é discutida na graduacao
de modo efetivo e que isto acarreta
consequéncias negativas para a qualidade dos
cuidados.

DISCUSSAO

Observou-se, a partir dos relatos, que os
participantes apresentaram uma compreensao
sobre os CP ainda muito voltada para o
conceito inicial desses cuidados, isto é,
quando surgiram esses cuidados, 0s mesmos se
limitavam a pacientes oncoldgicos e com
tempo de sobrevida reduzido. "

Os participantes associaram o conceito de
CP ao "tempo de sobrevida do paciente”,
remetendo ao termo "paciente terminal”. Tal
critério, atualmente, ainda & considerado um
dos mais utilizados para a elegibilidade do
paciente para os CP, tal como no Medicare
americano, que estabelece o tempo de
sobrevida esperado de seis meses como
condicdo para essa assisténcia.” O tempo de
sobrevida nao deve ser considerado como
Unico critério para a elegibilidade, mas, sim, a
auséncia de possibilidades terapéuticas de
cura. Cabe ressaltar a importancia da
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identificacao e assisténcia precoce a esses
pacientes, reduzindo, assim, as possiveis
complicacdes associadas.

Percebe-se também, a partir dos relatos,
que os participantes nao abordaram os
cuidados aos familiares, ao falarem sobre os
CP, entretanto os CP sao concebidos como
cuidados integrais que visam ao bem-estar do
doente para fornecer qualidade de vida nao
somente a estes, mas a suas familias.*"

Quanto a associacdao entre os CP e o
cancer, cabe ressaltar que tais cuidados visam
beneficiar o paciente quando este nao
responde mais aos tratamentos ditos
curativos, tendo uma funcao de aliviar a dor e
o sofrimento', sendo aplicados ndo apenas ao
cancer, mas a outras DCNTs.” Tal percepcéao
identificada pode estar relacionada ao fato de
os CP, no Brasil, apresentarem como principal
instrumento legal a  Politica Nacional de
Atencao Oncologica.

Mesmo mediante ao atual contexto de
aumento das DCNTs e das demandas por CP,
esse tipo de cuidado ainda se trata de um
assunto negligenciado em muitos paises. Por
isso, nota-se a importancia de se realizar
acoes de ordem social e politica para
promover o conhecimento sobre os CP visando
a identificacdo e a assisténcia precoces.®

Os enfermeiros e gestores também
relacionaram em suas falas o conceito de CP
ao constructo "qualidade de vida", entretanto,
mais uma vez, os relatos nao remeteram a
qualidade de vida dos familiares e cuidadores,
apenas aos pacientes, o que demonstra uma
compreensao limitada dos mesmos acerca
dessa modalidade de cuidados. Um estudo'
mostra a importancia dos CP para a
manutencao da qualidade de vida e ressalta
que a equipe deve trabalhar de forma ativa e
efetiva com os pacientes e suas familias a fim
de encorajar atitudes positivas e esclarecer
davidas, além de apoiar a familia diminuindo
a sobrecarga e fortalecendo-a.

Os participantes também conceituaram os
CP de diferentes formas e, em algumas, sem
nenhuma fundamentacao teoérica, como no
caso dos relatos que remeteram os CP a
“terapéuticas alternativas’. A terapéutica
conhecida como "alternativa” ou "holistica"
enfoca a relacao entre corpo e espirito e se
baseia em uma concepcao global de bem-
estar, associando-a a aspectos fisicos,
psiquicos, emocionais, espirituais e
ambientais. As praticas incluidas no campo da
saude holistica pertencem a diversas areas:
medicina  (convencional e alternativo),
alimentacdo e  espiritualidade.”  Tais
terapéuticas podem ser utilizadas em CP,
entretanto nao representam o conceito de tais
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cuidados. O participante em questao nao citou
nenhum dos critérios de elegibilidade aceitos
pela literatura para conceituar os CP.

Um dos relatos associou os CP a
terapéuticas inadequadas, isto é, na falta de
terapéuticas apropriadas, o que demonstra
grande falta de conhecimento quanto a esses
cuidados. Isto leva a uma concepcao de que os
CP sao praticas que negligenciam os cuidados,
ou seja, quando a instituicao de salde ou os
profissionais nao apresentam condicoes
estruturais e técnicas para oferecer o
tratamento adequado. Segundo alguns
autores”'® a falta de conhecimento sobre os
CP se deve a caréncia de qualificacao dos
profissionais durante sua formacao académica
devido a pequena presenca de disciplinas
sugestivas aos CP, o que sugere a falta de
preparo teorico e técnico dos mesmos.

Um estudo'’ destacou que apenas com a
mudanca na gestdo do conhecimento e do
curriculo de graduacdo dos profissionais de
saude é que os CP poderao se concretizar no
Brasil, pois os cursos de capacitacao na area
sao escassos e ainda ha resisténcia no debate
sobre o assunto.

Observa-se que, dentre os relatos, havia
dois gestores que demonstraram total falta de
conhecimento acerca do conceito. Quanto a
isso, cabe destacar que muitos dos gestores da
APS nao sao profissionais da salde, o que nao
justifica a falta de conhecimento sobre o
assunto, na medida em que sao os principais
responsaveis pelo planejamento das acées em
saude. Assim, é importante ressaltar que o
conhecimento dos gestores é essencial para
obter uma continuidade dos cuidados para que
0 paciente possa ter uma qualidade nao
somente no atendimento mas também nos
materiais oferecidos.'®

Os profissionais relataram existir um deficit
de conhecimento da equipe da APS sobre os
CP e que a tematica nao é discutida na
graduacao de modo efetivo, levando a
consequéncias negativas para a qualidade dos
cuidados. Tal insuficiéncia na formacao
profissional pode estar relacionada ao
paradigma biomédico de que os profissionais
sao treinados para curar e quando isso nao
ocorre dizem que "ndao ha mais nada que se
possa fazer", dificultando na assisténcia digna
ao paciente em CP."” Tal preocupacdo foi
referida no relato de um gestor. Na mesma
fala, o gestor também ressalta a importancia
da integracao entre os saberes profissionais
para uma assisténcia de qualidade e integral,
isto é, nao apenas pautada no modelo
biomédico, o qual considera a doenca e seu
tratamento, mas voltada para os aspectos
biopsicossociais do cuidado.
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Diante disso, € de suma importancia o
conhecimento e preparo dos profissionais da
saude quanto aos CP para uma assisténcia
integral e de qualidade. Ampliando a visao
destes, que antes estavam apenas ligados ao
problema base, que seria a doenca, tornando
a assisténcia mais holistica, envolvendo todos
aqueles que tém contato de alguma forma e
necessitam entender desses cuidados. A
incorporacao de programas que integrem, de
maneira articulada, os CP na APS a rede de
saude contribuira para a humanizacao e
integralidade da assisténcia, visto que podera
ajudar a diminuir o abandono e o sofrimento
dos pacientes e de suas familias.?

CONCLUSAO

A partir da analise dos dados provenientes
dos discursos dos participantes da presente
pesquisa, foi  possivel identificar a
compreensao e os significados atribuidos por
enfermeiros e gestores da APS sobre os CP.
Também vislumbrou-se alguns desafios para a
formacao desses profissionais e atuacao nos
CP na APS.

Os relatos evidenciam que enfermeiros e
gestores da APS tém conhecimento
insuficiente sobre esses cuidados, bem como
suas caracteristicas, associando os mesmos,
muitas vezes, a terminalidade e ao cancer. Os
participantes também nao incluiram os
familiares dos pacientes, ao falarem dos CP.

A partir das falas dos profissionais,
identificou-se que compreendem a
importancia da manutencdao da qualidade de
vida dos pacientes por eles atendidos e
reconhecem que uma forma de preservar essa
qualidade de vida é pela implementacao dos
CP enquanto filosofia de cuidados a pacientes
fora de possibilidades terapéuticas.

Destaca-se a partir dos relatos a falta de
conhecimento dos gestores da APS quanto a
tematica, visto que tal desconhecimento pode
comprometer o planejamento da assisténcia e
a propria qualidade dos cuidados.

Os relatos também demonstram as
insuficiéncias dos curriculos dos cursos de
graduacao em enfermagem no que se refere a
tematica e que tais inadequagbes impactam
diretamente na qualidade dos cuidados
prestados por esses profissionais que nao se
encontram devidamente capacitados. Assim,
tornam-se relevantes maiores discussdes em
torno dos CP na pratica do enfermeiro e no
planejamento dos curriculos de graduacao
desses profissionais, os quais devem abordar
conteldos especificos na tematica e contar
com docentes capacitados e experientes para
ministrar os mesmos.
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Apesar dos resultados deste estudo nao
apresentarem generalizacées acerca dos
significados atribuidos pelos participantes,
poderao contribuir para as discussfes em
torno da importancia da formacao profissional
em CP, tanto para profissionais de salde
quanto para os gestores da APS; também
poderao servir de subsidios para o processo de
construcdo dos curriculos dos cursos de
graduacao em enfermagem e salde.

Os CP sao vivenciados pelos profissionais da
APS e que é fundamental a assisténcia a
pacientes e familiares, pautada em
conhecimento técnico e cientifico; portanto,
€ necessario que enfermeiros e gestores
saibam mais que reconhecer os pacientes que
necessitam de CP mas também ofertar uma
assisténcia de qualidade visando ao bem-estar
do paciente e de sua familia.
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