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INTRODUCAO

Apossibilidade de diagndsticos mais rapidos através dos avangos na drea biotecnoldgica permitiu aumento na taxa de sobrevida de individuos acometidos por doengas que outrora,
devido a limitacdo dos recursos terapéuticos, eram descobertas quase que geralmente em sua fase terminal. Dessa forma houve a necessidade de ampliagao das discussdes de
terapias que viessem a promover maior qualidade de vida a pacientes que enfrentam o processo de adoecimento sem possibilidade de cura e seus familiares.

Dessa forma os cuidados paliativos despontam no cendrio mundial como um manejo de pacientes com doengas cronicas ou terminais e também como abordagem que acarreta
muitos questionamentos e duvidas dos profissionais, sendo tema de congressos e encontros cientificos. O Conselho Nacional de Enfermeiras situa a atencao paliativa como um
tema atual e de interesse social na perspectiva da satide e, nesse contexto, considera fundamental a atuagao dos enfermeiros, considerando as possibilidades de ajuda para o alivio
do sofrimento e promogdo da qualidade de vida de clientes e familiares através do controle da dor e das necessidades fisicas, sociais, psicoldgicas, espirituais e culturais MENDONCA
(2012).Inclui uma abordagem altamente especializada para ajudar pessoas, pacientes e familiares a suportar as adversidades da doenga e enfrentar o processo do morrer. Exige
conhecimento consideravel, ndo somente médico, mas também abordagem da condicao humana, o que exige muita energia e dedicacao PESSINI (2003).

Segundo NUNES (2012), os cuidados paliativos surgem com CecilySaunders na Inglaterra por volta de 1967 no Saint Christopher Hospice, onde se assumia o cuidado de pacientes e
seus familiares que enfrentavam doengas cronicas degenerativas como meio de proporcionar qualidade de vida e uma filosofia que incluia a ideia de que havia muita vida naquele
que estava morrendo e por isso necessitava de cuidados.

A Organizacao Mundial de Satide definiu em 1990 e revisou em 2002 o conceito de cuidados paliativos: sao cuidados ativos e totais do paciente cuja doenca ndo responde mais ao
tratamento curativo. Trata-se de uma abordagem de cuidado diferenciada que visa melhorar a qualidade de vida do paciente e de seus familiares por meio da adequada avaliagdo
e tratamento para alivio da dor e sintomas, além de proporcionar suporte psicossocial e espiritual PESSINI (2004). O objetivo principal é a preservacao e promogdo da qualidade de
vida do doente e de seus familiares em todas as esferas de necessidades até o final de vida com o minimo uso de recursos.

Percebe-se, porém, a falta de habilidades e conhecimentos por parte dos enfermeiros no que se refere a comunicagdo com pacientes fora de possibilidade de cura.Ainda de acordo
com PESSINI (2004), alguns apontam a comunicagdo como ponto nevralgico. A comunicagdo com o paciente deve ser considerada como um processo fundamental ndo apenas
para a identificacdo de sinais, sintomas e problemas fisicos, mas também para o desenvolvimento da comunicagao terapéutica, sendo esta a expressao do comprometimento do
profissional com o paciente MELLES (2001).

Pesquisas comprovam que profissionais de satide especializados ou treinados apresentam melhores resultados no controle de sintomas fisicos como dor, bem como dos softimentos
psicossociais HIGGINSON (2010)e esse conhecimento reflete sobremaneira na qualidade do atendimento prestado.

Educadores concordam sobre a necessidade de se ensinar cuidados paliativos na graduagao e em programas de pds-graduagdo, sendo inserida no curriculo de muitas escolas
médicas. Deste modo considerando os cuidados paliativos como uma pratica humanizada da assisténcia de enfermagem, capaz de atender além das necessidades fisicas, as nao
fisicas de pacientes fora de possibilidade de cura é que surge o interesse em saber como professores do curso de graduagdo em enfermagem de uma universidade federal publica
entendem e significam na dtica da assisténcia de enfermagem os cuidados paliativos.

OBJETIVO
Compreender o significado dos Cuidados Paliativos para docentes do curso de graduacdo em Enfermagem.

METODOLOGIA

0 projeto registrado no departamento de pesquisa sob o nimero sob o n° CAAE- 0067.0.313.000-11 e aprovado em quatorze de marco de 2012 trata-se
de um estudo descritivo com abordagem qualitativa, sendo utilizado como referencial tedrico metodoldgico a Sociologia Compreensiva Fenomenoldgica
de Alfred Schutz. Etimologicamente a palavra fenomenologia significa “o que se mostra”, “o que aparece a luz”, “cujo ser consiste neste seu mostrar-se” e
de “logos” que significa “discurso esclarecedor”. A fenomenologia busca a esséncia do fendmeno estudado através da compreensao da intencionalidade
do sujeito em executd-la. Entende-se por “fendmeno” tudo aquilo que se constitui de uma consciéncia para ser realizada e é dela que o pesquisador extrai
a esséncia e os significados das experiéncias vividas pelo sujeito. 0

A assisténcia a satide, deste modo, procura ver o homem no mundo, situado em sua totalidade de vida, buscando novos horizontes de compreensao
SPINDOLA (1997). Busca-se a revelacao do fendmeno por meio do conhecimento do ato. O cendrio de estudo é o curso de graduacao em enfermagem de
uma universidade publica federal sendo sujeito os docentes deste curso. Foram realizadas dez entrevistas semiestruturadas, agendadas previamente,

-1-



Livro de Resumos
ISSN 2236-0522

132 JORNADA DE INICIACAO CIENTIFICA

e gravadas em mp3 com docentes no periodo de 18/09/2012 a 07/02/2013 apds assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e sendo
rigorosamente observadas as determinacdes da Resolugao 196/96. 0 instrumento constava de trés perguntas: 1) Para vocé o que sdo cuidados paliativos?;2)
Como vocé significa os cuidados paliativos na pratica assistencial do enfermeiro?; 3) 0 que vocé tem em vista ao inserir os cuidados paliativos na pratica
assistencial do enfermeiro? As entrevistas foram realizadas até a repeticao dos motivos, relacionados ao objeto, ndo importando o niimero de sujeitos,
sendo de interesse 0 que é comum manifesto nas falas. A sequir, foram feitas repetidas leituras das entrevistas buscando o que existia em comum entre
as falas dos docentes para que, desse modo, fossem agrupadas e categorizadas de acordo com a significacéo atribuida a acdo realizada.

RESULTADOS

Ao extrair trechos das falas que comportavam as a¢des dos sujeitos foram construidas as seguintes categorias tematicas que desvelaram o significado dos cuidados
paliativos para os docentes de enfermagem:

a) Promocéo de medidas de conforto diante da impossibilidade de cura, onde os docentes expressaram uma significacao préxima da definicdo da OMS, como sendo
uma abordagem terapéutica diferenciada capaz de atender as necessidades fisicas e nao fisicas de pacientes fora de possibilidade de cura

b) Cuidar na integralidade-necessidades fisicas e ndo fisicas, onde a significacdo atribuida estava relacionada a fun¢do desempenhada pelo enfermeiro, tanto na
sua postura, quando se objetiva ao cuidar do individuo doente quanto ao seu compromisso com as necessidades individuais. Seu foco ndo é a doenga, mas o sujeito.
¢) Cuidado inerente a pratica assistencial do enfermeiro, onde os cuidados paliativos tem como significado para os docentes entrevistados uma abordagem terapéutica,
capaz de atender, além da dor fisica, a ndo fisica, representado pelo emocional, ampliado por incertezas de sua vida, o futuro de sua familia, e outras situacdes que
afetam a qualidade de vida do paciente e sua familia.

Os depoimentos destacam aspectos discutidos em eventos e publicacdes cientificas relacionadas ao cuidado paliativo como manejo terapéutico, incluido a questao do
conforto, qualidade de vida na terminalidade, cuidado ao paciente e aos seus familiares e a comunicacao verbal e néo verbal.

Diante da andlise dos significados atribuidos a experiéncia vivida pelos docentes através da construgao das categorias concretas do vivido foi possivel construir o tipo
da acdo: Cuidado inerente a assisténcia prestada pelo enfermeiro a pacientes fora de possibilidades de cura que visa a promogéo do conforto e atendimento integral
as suas necessidades fisicas e ndo fisicas.

CONCLUSAO

A preocupacéo com a qualidade de vida, promocao de medidas de conforto, atencao, compaixdo e respeito ao sofrimento alheio de pacientes e familiares devem se fazer
presente no cotidiano do profissional que lida com este tipo especifico de clientela, demandando um cuidado diferenciado em que se valoriza a companhia, a comunicagdo
verbal e ndo verbal e a informagao como meios de se prestar assisténcia e conforto a paciente e familia.

Pode-se inferir, portanto, que os cuidados paliativos como pratica humanizada da assisténcia de enfermagem € capaz de atender além das necessidade fisicas as nao fisicas
de pacientes fora de possibilidades de cura. Nesse sentido, o discurso dos docentes, que vai de encontro a concepgdo de cuidados paliativos pela OMS, evidenciado tanto
nas categorias concretas como no tipico da acao, caracteriza a preocupacéo e o comprometimento do profissional pelo atendimento tanto as necessidades fisicas, elemento
que sempre predominou dentro do modelo biomédico, e, agora, das necessidades no fisicas do paciente, elemento que por muito tempo permaneceu desvalorizado pela
falta de discussdo e pelo proprio desconhecimento e afastamento da tematica desde os setores responséveis pela formacao dos profissionais.

Entretanto, ainda se faz necessario a criagdo de estimulos para a discussao de temas como cuidados paliativos considerando a caréncia de profissionais bem preparados
durante seu processo de formacdo para a assisténcia a individuos sem perspectiva de cura.
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