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Fatores vivenciados pela enfermagem no contexto de cuidados paliativos e que

influenciam na assiténcia de enfermagem
Auzelite Oliveira M. Da Silva’
Edna Soares®
Walquiria Lene dos
Santos °

Resumo:

Os cuidados paliativos sdo uma forma de prestagdo de assisténcia para todos os pacientes com
progndstico irreversivel com evolucdo para morte, desta forma a enfermagem tem um papel
fundamental para determinar a melhor forma de atuacdo frente a esses casos tdo delicados. Objetivo:
Identificar os fatores estressores vivenciados pela enfermagem que podem gerar consequéncias em sua
assisténcia. Metodologia: Revisdo integrativa da literatura. Resultados e Discussdo: Os resultados
mais expressivos encontrados apontaram o processo de morte, a carga horaria elevada e também os
processos de trabalho (todos citados em 16,66%) como fatores vivenciados pelo profissional
enfermeiro que podem gerar situacfes de estresse para tal profissional, impactando diretamente na
qualidade da assisténcia ao paciente. Ao considerarmos 0s resultados expressados em menor
frequéncia pelos autores, identificadmos a fatores como equipe reduzida, situacbes de emergéncia, e
envolvimento emocional (os trés fatores com 5,55 %), fugindo da expectativa inicial que poderiamos
encontrar a carga emocional como principal fator envolvido. Considerac¢des Finais: O cenario atual
das equipes de enfermagem no &mbito dos cuidados paliativos é a exposi¢do frequente de situaces
gue geram desconforto emocional e estresse no profissional, identificando diversos fatores envolvidos
no seu contexto laboral que permeiam a assisténcia e influenciam diretamente a sua qualidade. Além
disso, é importante destacar a pouca possibilidade de literatura para serem agregadas ao nosso
estudosendo este fato uma limitacdo do nosso estudo, fazendo-se necessario maior frequéncia nas
publicacGes sobre a tematica.

Descritores: Cuidados Paliativos, Enfermagem, Estresse, Assisténcia de Enfermagem.

Abstract:

Palliative care is a way of providing assistance to all patients with an irreversible prognosis that
progresses to death, so nursing has a fundamental role in determining the best way to act in these
delicate cases. Objective: To identify the factors experienced by nursing that can have consequences
in their care. Methodology: Integrative literature review. Results and Discussion: The most
expressive results found pointed out the death process, the high workload and also the work processes
(all cited in 16.66%) as factors experienced by the nurse who can generate stress situations for such
professional, directly impacting the quality of patient care. Considering the results expressed less
frequently by the authors, we identified factors such as reduced staff, emergency situations, and
emotional involvement (the three factors with 5.55%), escaping the initial expectation that we could
find emotional burden as the main factor involved. Final Considerations: The current scenario of
nursing teams in the context of palliative care is the frequent exposure of situations that generate
emotional discomfort and stress in the professional, identifying several factors involved in their work
context that permeate care and directly influence its quality. In addition, it is important to highlight the
little possibility of literature to be added to our studies, and this fact is a limitation of our study,
making it necessary to have more frequent publications on  the  subject.
Key words: Palliative Care, Nursing, Stress, Nursing Care.
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1 INTRODUCAO

Para a Organizacdo Mundial de Saude (2007), os cuidados paliativos envolvem um
conjunto de acgdes assistenciais realizados por uma equipe multiprofissional com o intuito de
promover uma melhoria na qualidade de vida do individuo e de sua familia frente a uma
doenca que seja potencialmente fatal, desta forma a equipe interdisciplinar visa prevenir
complicagdes e promover alivio de seu sofrimento e dor enfrentados por estes pacientes, além
de dar apoio emocional aos familiares atraves de aconselhamentos sobre o luto, com uma rede
sistematizada para dar apoio total ao paciente para que este se torne o mais ativo possivel. Os
cuidados paliativos sdo uma forma de prestacdo de assisténcia para todos os pacientes com
progndstico irreversivel com evolucdo para morte, desta forma a enfermagem tem um papel
fundamental para determinar a melhor forma de atuacdo frente a esses casos tdo delicados
(MONTEIRO et al 2010).

Em dados do INCA (2012), demonstraram que 20 milhdes de pessoas no mundo tem
cancer, sendo 600 mil novos doentes por ano no Brasil, na qual 60% ja tem diagnostico em
estadgio avancado, levando a 190 mil mortes por ano no Brasil. Cuidado paliativo é a
abordagem que busca qualidade de vida dos pacientes e seus familiares diante de doencas
ameacadoras da vida através da prevencdo e alivio do sofrimento por meio da identificagcdo
precoce e avaliacdo impecavel e tratamento da dor e outros problemas fisicos , psicossociais e
espirituais (BRASIL, 2002).

Segundo o INCA (2012), cerca de 58% dos pacientes em cuidados paliativos eram do
sexo feminino, e 42% do sexo masculino. Destes, 46% apresentavam dores na primeira
consulta, sendo que 39% leve, 36% moderada e 28% dor grave. Nesse sentido, a integragdo
precoce dos Cuidados Paliativos vem se tornando o padrdo ideal para os cuidados aos
pacientes com doengas avangadas, principalemte com equipes de Cuidados Paliativos
especializadas no manejo da Dor Total.

Conforme a RESOLUCAO N° 41 (2018), foram estabelecidas diretrizes para a
organizacdo dos cuidados paliativos, a luz dos cuidados continuados integrados, no ambito
Sistema Unico de Saude (SUS), determinando que os cuidados paliativos deverdo fazer parte
dos cuidados continuados integrados ofertados no &mbito daRede de Atencdo a Saude (RAS),
sendo elegivel para cuidados paliativos toda pessoa afetada por uma doenca que ameace a
vida, seja aguda ou cronica, a partir do diagndstico desta condicdo. Nesse contexto, considera-
se cuidados paliativos a assisténcia promovida por uma equipe multidisciplinar, que objetiva a

melhoria da qualidade de vida do paciente e seus familiares, diante de uma doenca que



ameace a vida, por meio da prevencdo e alivio do sofrimento, da identificacdo precoce,
avaliacdo impecavel e tratamento de dor e demais sintomas fisicos, sociais, psicologicos e
espirituais.

Os profissionais de enfermagem séo os que compdem a maior parte da equipe de salde
do hospital e também como a classe trabalhadora que estard em maior contato com estes
pacientes em cuidados paliativos sendo assim estes profissionais devem saber lidar com as
perdas e dificuldades enfrentadas tanto pelos pacientes quanto pelos familiares. Tais cuidados
serdo ofertados na presenca de doengas terminais, como cancer, doengas neurodegenerativas,
esclerose lateral amiotréfica ou mutipla, artrite grave, SIDA (sindrome da imunodeficiéncia
aguda), dentre outras condi¢des (REZENDE et al, 2012).

Muitos ndo sdo capazes de enfrentar estas adversidades que causam um desgaste
fisico, psicolégico e emocional para os profissionais e assim uma grande parte destes
trabalhadores é impactada negativamente pela grande carga emocional envolvida no seu
ambiente de trabalho (SILVA, 2013).

Estudos apontam a enfermagem como uma das profissbes com altos indices de
adoecimento, isto associado ao fato dos varios riscos ocupacionais aos quais os trabalhadores
desta classe estdo expostos além de outros diversos problemas que dependem do contexto que
vivenciam no trabalho (SCHERLOWSKI et al. 2009).

Os profissionais de enfermagem sofrem com diversos problemas na area de atuacéao
sendo uma das principais a sobrecarga de trabalho este problema foi evidenciado gracas as
transformacgdes que ocorreram tanto na sociedade quanto no trabalho o que repercutiu de
maneira negativa na saude dos trabalhadores (ALVES et al. 2016).

O impacto desta sobrecarga afeta ndo sé a classe dos trabalhadores, mas também na
assisténcia prestada aos pacientes isto por que a equipe de enfermagem é constituida pela
maior forca de trabalho da &rea da saude (ALVES et al. 2016).

Um paciente em cuidados paliativos deve ter um acompanhamento diferenciado e
individual isto devido sua condigéo, entdo todos envolvidos na assisténcia devem promover
um cuidado que vise reduzir ao maximo possivel as complica¢fes que surgirdo decorrentes da
doenca visando assim o bem-estar do paciente. Porém essa assisténcia prestada ndo deve
limitar se somente ao paciente, mas a todos os seus familiares deve englobar todo seu circulo
social. (MONTEIRO et al. 2010)

O presente estudo justifica-se pela necessidade do constante aprimoramento da
assisténcia prestada, independente do seu nivel, haja visto que o a sobrecarga de trabalho

influi diretamente e constantemente na assisténcia. Portanto, identificar momentos de



sobrecarga proporciona aos profissionais a conhecerem melhor o seu contexto laboral,
estabelecendo intervengGes de minimizagdo dos fatores estressores.

Este estudo foi guiado pela seguinte pergunta norteadora: Quais os fatores vivenciados
pelos profissionais de enfermagem que influenciam na assisténcia ao paciente em cuidados
paliativos?

O objetivo do estudo foi identificar os fatores estressores vivenciados pela
enfermagem que geram desconforto emocional e estresse no profissional durante a assisténcia
nos cuidados paliativos.

REVISAO DE LITERATURA

O termo “cuidados paliativos”, como falado anteriormente, é designado a acdo da
equipe multiprofissional aos pacientes que estdo fora de possibilidades terapéuticas de cura.
No ano de 2002, a Organizacdo Mundial de Saude atualizou o conceito de cuidados
paliativos, como sendo uma abordagem que visa o aprimoramento da qualidade de vida tanto
dos pacientes, como das familias dos mesmos que enfrentam doencgas incuraveis, atendendo
problemas problemas de ordem fisica, psicossocial e espiritual (HERMES E LAMARCA,
2013).

Durante os séculos XVI, XVII e XVIII, segundo Aries (1981), a morte foi vista de
maneira diferente. O homem comega a pensar mais na morte do outro, em virtude das
transformacdes que ocorrem na concepcao de familia, a qual passa a ser mais fundada no
afeto. A morte passa a ser encarada como inimiga, como uma violacdo que arranca o
individuo do seu seio familiar. Em fevereiro de 2005 foi criada a Academia Nacional de
Cuidados paliativos (ANCP). A importancia da mesma para o Brasil transcende os beneficios
para a medicina brasileira (HERMES E LAMARCA, 2013).

O tema de Cuidados Paliativos comecou a ser pautada e enfatizada através das
politicas de humanizacdo. Resolugdo CFM n° 2.156/2016 recomenda as unidades de CP como
as mais adequadas para o tratamento digno e proporcional ao doente. Nesta mesma
perspectiva (que os cuidados palliativos podem ser realizados em qualquer lugar (seja atencao
basica ou atendimento de alta complexidade), a Agéncia Nacional de Cuidados Paliativos
(2006) elaborou um documento que demonstra os critérios de qualidade para os cuidados
paliativos no Brasil.

Nesse mesmo sentido, o Ministério da Saude (2013) fundou o Programa Melhor em
Casa, que traz o contexto dos cuidados paliativos para o domicilio (BRASIL, 2013).
Anteriormente a isto, Entre 2000 e 2002, o MS inaugurou as politicas de humanizagdo em

salde através do Programa Nacional de Humanizacao da Atencdo Hospitalar (PNHAH) com



acOes em hospitais para promover a criagdo de comités de humanizagdo que buscavam a
melhoria na qualidade da atengéo (Pasche, & Passos, 2008).

Em estudo realizado em 2010, por Silva e Moreira, concluiram que o profissional da
enfermagem ndo tem dominio suficiente sobre a tematica dos cuidados paliativos, afirmando
haver uma negacdo da morte nos curriculos do curso, predominando um enorme
desconhecimento e muito preconceito relacionado a esses cuidados, principalmente entre
profissionais de salde, dificultando que os mesmos tenham bases para lidar com tais
situacOes. Por estas razdes o conhecimento acerca dos cuidados paliativos (CP) € cada dia
mais necessario para 0 bom exercicio das praticas de saude. A exposi¢cdo ao processo de
morte, ao sofrimento e dor do paciente e familiares, sdo fatores de risco a saude do
profissional ndo sé da enfermagem, mas também de outras areas (SILVA E MOREIRA,
2010).

O tema da morte e 0 morrer em suas relacbes com as préaticas paliativistas precisam ser
mais discutidos de forma critica e reflexiva, conforme elucida Silva e Moreira (2010), de
modo a ser desvendado, estudado e refletido, para que as pessoas se preparem mais para esse
momento, uma vez que € um fendmeno inevitavel e natural da vida (SILVA E MOREIRA,
2010).

A atencdo paliativa envolve tanto a pessoa que estd morrendo como aqueles que Ihe
sdo proximos, ou seja, familiares e cuidadores. Nesse sentindo, o profissional da enfermagem
precisa lidar com vaérias vertentes, atendendo ndo apenas o paciente, sendo um desafio lidar
com o luto vivenciando a morte em vida, sendo possivel que o profisisonal consiga enfrentar
essa situacdao quando conhece as fases a serem enfrentadas pelo paciente, pela familia, e pelos
cuidadores do seu paciente, procurando bases psicoldgicas para tal enfrentamento e, caso ndo
seja possivel, o processo de desgaste psicologico do profisisonal sera visivel, impactadno em
suas atividades assistenciais (FERNANDES et al, 2013).

Nos dias atuais, muito tem se dito sobre humanizacdo do cuidado, e em particular,
sobre uma assisténcia humanizada ao paciente em cuidados paliativos. De forma imediata, tal
cuidado pode parecer bastante pontual, mas o cuidado humanizado a uma pessoa em seu
processo de finitude esta ligado ao cuidado prestado desde o atendimento primario dado a ela.
Portanto, a forma mais humanizada de atender/assistir a pessoa no seu processo de
terminalidade interliga-se a forma do cuidado inicial no que tange o atendimento paliativo.
Diante disso, podemos ter uma pessoa fora de possibilidade terapéuticas fortalecida, ou
fragilizada segundo o que ela tem recebido em termos de humanizacéo (Boemer, 2009).

O Ministério da Saude preconiza que pararealizacdo dos cuidados paliativos €



importante que se tenha uma equipe multiprofissional que deve ser composta por, no minimo,
médicos, enfermeiros, nutricionistas, psicélogos, assistente social, fisioterapeutas e terapeutas
ocupacionais, que atuem sob a perspectiva interdisciplinar. Devem ser reconhecidos e
valorizados igualmente, trabalhando em sintonia, de forma a contemplar a autonomia do
paciente e de sua familia. Neste sentido, é imprescindivel pensar na insercdo da enfermagem
nos cuidados paliativos sob a ética da interdisciplinaridade, uma vez que cuidado é inerente a
profissédo desde sua concepgdo moderna, que foi proposta por Florence Nightingale. Portanto,
vemos que os enfermeiros podem, norteados por essa diretriz, ajudar a pessoa em seu
morrendo, tendo, como fio condutor do cuidado, a preservacdo da dignidade dessa pessoa
(BRASIL, 2011).

Para os enfermeiros, emerge ainda a questdo das técnicas, as quais podem receber
outra significacdo. Ndo ha duvidas de que elas instrumentalizam o processo de trabalho da
enfermagem, e se constituem em conteddo fundamental no processo de formacdo dos
enfermeiros. Entretanto, € preciso saber desenvolvé-las de forma que ndo levem ao cuidado
do homem como um objeto fragmentado, mas sim bioldgico, psicoldgico e social (bio, psico,
social) (Boemer, 2009).

2 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, com abordagem descritiva. Para a
elaboracdo do presente estudo, foram definidas seis etapas a serem seguidas: identificacdo do
problema para elaboragdo da questdo norteadora; estabelecimento de critérios para incluséo e
exclusdo de estudos; definicdo das informacgdes a serem extraidas dos estudos selecionados;
avaliacdo critica dos estudos incluidos na revisdo integrativa; interpretacdo dos resultados;
apresentacdo da revisao/sintese do conhecimento (LAKATOS, 2003).

Para a busca bibliografica, utilizou - se as seguintes bases de dados: Lilacs (Centro
Latino-Americano de Informacdo em Saude), Bdenf (Base de Dados de Enfermagem), e
Medline (Medical Literature Analysis and Retrieval System Online). Para estabelecer o objeto
de estudo do presente trabalho, foram utilizados os seguintes critérios de inclusdo: artigos
cientificos publicados na integra entre os anos de 2009 a 2019, em lingua portuguesa, que
tivessem relevancia para a tematica proposta. Quanto ao critério de exclusdo: monografias,
teses, dissertacOes e resenhas, bem como artigos nos quais 0s sujeitos eram: pacientes, outros
profissionais e familiares.

A busca deu-se através dos descritores contidos no DeCS (Descritores em Ciéncias da



Saude), a saber: “Cuidados Paliativos”, “Assisténcia de Enfermagem”, “Estresse”. Utilizou-
se 0 operador booleando AND para jungédo dos descritores.

Durante a pesquisa por artigos na plataforma BVS Enfermagem, utilizando os
descritores supracitados, foram encontrados um total de 301 artigos nas bases de dados
MEDLINE, BDENF e SCIELO, que de alguma forma, independente do nivel de profundide a
qual abordavam sobre a tematica aqui proposta, bem como sua disponibilidade na integra.

Para a obtencdo de artigos relacionados ao tema do presente trabalho,
procedeu-se a leitura dos titulos da amostra total (301 artigos), considerando os critérios de
incluséo e exclusdo. Desse modo, foram selecionados 21 artigos para leitura do resumo, para
que se pudesse avaliar a coeréncia dos mesmos com a temaética proposta. Em seguida, foram
selecionados 15 artigos para leitura na integra, dos quais apenas 4 correspondiam aos
critperios de inclusdo, sendo estes incluidos nesse estudo. Os resultados estdo dispostos na
Tabela 1.

" Artigos encontrados
nas bases de dados:

301
I

Excluidos apos leitura Selecionados para
do titulo: 280 leitura do resumo: 21

Excluidos apos leitura Selecionados para
do resumo: 6 leitura na integra: 15

L Incluidos na reviséo

integrativa: 4

3 APRESENTACAO E ANALISE DOS DADOS

Tabela 1. Apresentacdo de busca eletronica nas bases de dados.
Descritores MEDLINE BDENF SCIELO
Cuidados Paliativos 0 1 1
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Assisténcia de Enfermagem AND  Cuidados 0 0

Paliativos

Estresse AND Cuidados Paliativos AND Enfermagem 0 0 2
TOTAL: 4 0 1 3

Analisar a tabela 1.

Na tabela acima, observa-se a descri¢do dos Descritores em Ciéncias da Satude (DeCs)
utilizados para proceder com as buscas dos artigos analisados pelo presente trabalho, sendo
“Cuidados Paliativos”, “Assisténcia de Enfermagem”, “Estresse” e “Enfermagem”. A
utilizacdo individual dos descritores ndo permitiu uma busca satisfatria, sendo necessario a
utilizacdo dos operadores booleanos para que se realizasse a juncdo de tais descritores,
assumindo-se o operador AND.

Apos a selecdo dos quatro artigos para analise, foi realizada a leitura sistematica para
obtencdo de dados, buscando responder a questdo norteadora. A respeito do conteddo dos
artigos, as informacdes obtidas foram dispostas no quadro abaixo, respeitando uma ordem
decrescente do ano de publicacdo, nomeando 0s autores, apresentando os objetivos dos
artigos, identificando as bases de dados das quais foram extraidos e apontando as revistas.

Nesse contexto, a tabela 2 demonstra detalhadamente os estudos incluidos na analise,
descrevendo além dos autores, ano de publicacdo, base de dados e objetivos, também a
guantidade de vezes em que os fatores avaliados foram citados por cada estudo, nos dando
bases para realizar a estatistica descritiva simples. os trabalhos que form analisados,

demonstraram familiaridade quanto a temética abordada pelo presente trabalho.

Tabela 2 — Apresentacdo dos estudos incluidos

N°/ANO  AUTOR OBJETIVO BASE REVISTA FATORES
DE PUB ES DE VIVENCIADOS
DADO
S
1-2013 | Morais, Levantare analisara Scielo R. - Envolvimento
I.C.P.S.  producdo cientifica Interdisciplin emocional

et al sobre a vivéncia do ar - Obito dos pacientes



enfermeiro frente ao
paciente oncoldgico
em fase terminal
2-2015 | Silvaet Identificar as
al dificuldades
enfrentadas na
prestacdo da
assisténcia no
contexto de cuidados
paliativos
3-2017 | Santos et Identificar o
al indicativo de
estresse em
profissionais da
enfermagem frente a
assisténcia no
cuidado paliativo
4 -2018 | Morais et Identificar os
al desafios encontrados
pela Enfermagem
durante o cuidado a
pacientes fora de
possibilidade

terapéutica

Scielo Esc. Anna

Nery

Scielo Cogitare

Enfermagem

MedLin Revista
e Online de
Pesquisa —

Cuidado é

Fundamental

11

- Situaces de
emergéncia
- Processo de trabalho
- Processo de Morte
- Estrutura fisica

inadequada

Despreparo da equipe

Carga horéria elevada

- Equipe reduzida

- Carga horaria elevada
- Processo de trabalho
- Obito dos pacientes

- Processo de morte

- Processo de trabalho
- Carga horéria elevada
- Despreparo da equipe
- Processo de morte
- Estrutura fisica

inadequada

Dados da presente pesquisa, 2019.

Na tabela abaixo, foram apresentados os resultados obtidos a partir da analise

minuciosa da literatura incluida como objeto de estudo.

Para que pudessemos chegar aos nimeros apresentados acima, foram identificados quantas

vezes cada condigdo/situacao foi citada ao longo das 4 literaturas analisadas, chegando em um

total de citagdo de todas as condig¢Ges/situacdes de 18. Nesse contexto, realizou-se a estatistica

simples de cada condicdo considerando as vezes que a mesma foi citada dentro dos artigos

selecionados para anélise.

Tabela 3 — Apresentacédo dos resultados.
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RESULTADO N %
Processo de Morte 3 16,66
Carga horaéria elevada 3 16,66
Processo de Trabalho 3 16,66
Obitos dos pacientes 2 11,11
Despreparo da equipe 2 11,11
Estrutura fisica inadequada 2 11,11
Envolvimento emocional 1 5,55
Equipe reduzida 1 5,55
Situacdes de emergéncia 1 5,55
Total 18 100%

Dados da presente pesquisa, 2019.

Os resultados foram apresentados conforme a sua importancia em porcentagem. Desta
forma, os resultados mais expressivos foram “Processo de Morte”, “Carga horaria elevada”, e
“Processo de trabalho”, todos sendo identificados em 16,66% (3) dos objetos de estudo.

O Processo de Morte (16,66% - 3) € situacdo presente no contexto dos cuidados
paliativos, e uma das grandes dificuldades enfrentados por todos os profissionais de salde
nesta area é a meta ndo curativa do tratamento, afinal muitos pacientes ja sdo incuraveis visto
0 grave estado de salde, sendo assim estes profissionais devem ser capacitados para
conseguirem lidar com os mais diversos problemas que podem acontecer tanto com o paciente
guanto para sua familia e conseguir compreender as alteracdes emocionais vividas por eles
(SILVA, 2013).

Ao falarmos sobre Carga Horéaria Elevada, e Processos de Trabalho (16,66% - 3),
compreende-se que os profissionais que lidam com esta atividade laboral, estdo expostos ao
esgotamento mental e fisico, colocando diretamente a assisténcia prestada em prejuizo. Uma
das grandes dificuldades enfrentadas pelos profissionais de enfermagem € a sobrecarga de
trabalho, este obstaculo é responsavel por varios problemas relacionados a prestacdo da
assisténcia como eventos adversos e fator de risco para elevadas taxas de incidéncia de
infecces (NOVARETTI et al., 2014).

A sobrecarga de trabalho dos profissionais esta intimamente ligada a alguns fatores
mais intrinsecos como os problemas enfrentados pela classe como estar submetido a estresse
continuo, o acimulo de empregos muito comum a varios profissionais, baixa remuneragéo o

que favorece a alta rotatividade nos empregos, as condi¢des de trabalho desfavoraveispara
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pratica da assisténcia impactando negativamente no cuidado direto ao paciente e a grande
quantidade de obrigacdes e tarefas. Vale ressaltar que o hospital € um ambiente hostil na qual
o profissional estd em um local de trabalho insalubre e exposto a varios microrganismos além

dos riscos ocupacionais do proprio exercicio profissional (NOVARETTI, 2014).

Foi identificado também como fator vivenciado pela equipe o “Obito dos pacientes”,
identificado em 11,11% (2) dos artigos que foram analisados. Os profissionais envolvidos
nestes cuidados presenciam as mais diversas situagcbes e devem manter equilibrio mesmo
frente a varias complicacdes existentes devendo criar um vinculo com o paciente e familia a
fim de obter sucesso na assisténcia. Além disso sofrem com um grande desgaste fisico
emocional tendo grandes impactos negativos na vida destes profissionais. A sobrecarga ocorre
principalmente na fase final da vida do individuo o torna 0 momento mais complexo, devido a
diversas alteracbes emocionais devido a preocupacdo com os familiares e a complicacdes
clinicas como dificuldades para respirar, dor excessiva, confusdo mental, ansiedade e
depressdo (LYNCK; CONNOR; CLARK, 2013). Os profissionais da enfermagem s&o
expostos constantemente a diversos problemas relacionados ndo s a assisténcia direta ao
paciente, mas também a questBes psicologicas como estresse e sofrimento emocional,
absorvendo em grande parte o sofrimento vivido pelo paciente e familiares (SINCLAIR,
2011).

O despreparo da equipe, e também a infraestrutura inadequada para atender aos
pacientes também foram identificadas como situacdes enfrentadas pela equipe, € que podem
gerar consequéncias em sua assisténcia. As condicOes de trabalho para os profissionais de
enfermagem tém sido cada vez mais alvo de estudos para pesquisadores, isto ocorre devido a
grande importancia tanto para pratica de enfermagem quanto para o paciente. Estudos
apontam que o ambiente de trabalho dos profissionais de salde tem grande impacto na
assisténcia prestada, sendo assim torna se complexo o trabalho de gestdo de pessoas a fim de
proporcionar condi¢cdes dignas para o exercicio da profissdéo (ERICKSON; DITOMASSI,
2011).

No contexto laboral da enfermagem, identifica-se diversas exigéncias, pautadas em
atribuicdes e responsabilidades muito especificas, que ndo se limitam apenas ao aspecto da
profissdo em si, mas também aos aspectos biopsicossociais. Desta forma o profissional esta
em constante contato com o0s pacientes, presenciando suas dores, seus sofrimentos e até a
morte de alguns de seus pacientes o que exige deste profissional um preparo emocional para
que este ndo venha apresentar problemas futuros (SILVA; CARLOTTO, 2008; SA;
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MARTINS-SILVA; FUNCHAL, 2014).

Além dessas situacBes citadas acima, também foi possivel identificar nesse estudo
outras situacOes vivenciadas pela equipe, como Envolvimento emocional, equipe reduzida, e
situacbes de emergéncia, todas identificadas em 5,55% (1) respectivamente, dos estudos

analisados.

Ao falar de Envolvimento Emocional, os profissionais da enfermagem sdo susceptiveis
aos mais diversos problemas emocionais devido & caracteristicas e natureza de seu exercicio
profissional, isto pode afetar muito e sobrepondo a capacidade de enfrentamento do individuo
podendo provocar reacdes negativas, portanto os profissionais que trabalham com o cuidado
paliativo enfrentam ainda mais essas dificuldades afinal lidam a maioria das vezes com
prognosticos ruins, pacientes que sofrem com sintomas que causam bastante sofrimento e a
incurabilidade, participando também no processo de luto (SANTOS, 2016; EELEN, 2014).
No contexto do Envolvimento Emocional, o preparo emocional das equipes de enfermagem é
de grande importancia visto os problemas acarretados pelo despreparo frente as experiéncias
vividas no ambiente de trabalho. Suas rotinas causam extrema exaustdo emocional sendo
necessario um conjunto de intervengdes multiprofissionais para que seja possivel lidar melhor
com estes problemas (ALVES et al., 2016).

No que tange a equipe reduzida, as condi¢des de trabalho desfavoraveis provém de
diversos fatores como temperatura, umidade, poluicdo sonora, iluminagdo, exposicdo a
substancias quimicas, micro-organismos patogénicos, excesso de atividades dentre outros
tornando o local de trabalho perigoso para o profissional e impactando seriamente no trabalho
e possivelmente na vida do trabalhador. (MAURO et al., 2010). Para a Organizagdo Mundial
de Saude tanto os pacientes quanto os profissionais desta area enfrentam questdes
biopsicossociais e espirituais sendo necessario a preparo dessa equipe frente as adversidades

enfrentadas nesse momento tdo delicado para pacientes/familia (OMS, 2007).

O dimensionamento da equipe de enfermagem é um trabalho que dever ser
minuciosamente realizado de maneira sistematica envolvendo diversos fatores e envolvendo
gestores e trabalhadores para evitar a falta de profissionais reduzindo assim a possibilidade de
desgaste dos profissionais, além de trabalhar para proporcionar um ambiente de trabalho com
condigdes dignas, capacitagdo para os profissionais e uma remuneracao justa condizente com
o trabalho realizado (VAN BOGAERT et al., 2014).

E imprescindivel ressaltar que a satde do trabalhador tem grande influéncia no seu
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trabalho, portanto um ambiente de trabalho deve conter condi¢bes dignas para o exercicio da
profissdo para ndo afetar na assisténcia aos pacientes, além dos riscos ocupacionais existentes
no ambiente hospitalar os riscos para a equipe de enfermagem que trabalham com cuidados
paliativos séo varios, dentre eles os principais sdo sindrome de burnout, estresse traumatico e
baixa qualidade na assisténcia (PETERS et al., 2012).

As situacbes de emergéncia em Cuidados Paliativos (CP) se relacionam mais
frequentemente ao nivel de dor, que requerem manejo especificos, inclusive com abordagem
aos aspectos emoconais. As medidas na situacdo de dor devem ser farmacoldgicas e também
ndo farmacoldgicas, sendo que para abordagem farmacoldgica recomenda-se a utilizagdo da
Escala Analgésica da Dor, proposta pela OMS (ANCP, 2017).

4 CONSIDERACOES FINAIS

O cenario atual das equipes de enfermagem no ambito dos cuidados paliativos é a
exposicdo frequente de situacdes que geram desconforto emocional e estresse no profissional,
identificando diversos fatores envolvidos no seu contexto laboral que sdo inerentes da
assisténcia de alta complexidade assistencial, gerencial e organizacional requerida para pratica
profissional estes sdo 0s impasses para a relacdo entre satde do trabalhador e a assisténcia de
qualidade, portanto é necessario um trabalho conjunto das organiza¢Ges com os profissionais

com intuito de reduzir os riscos ocupacionais e 0s estresses emocionais enfrentados.

O estudo demonstra 4 artigos artigos que abordam a tematica proposposta, contudo é
importante destacar a pouca disponibilidade de artigos cientificos sobre a tematica, sendo este
fato uma importante limitacdo do nosso estudo. Contudo, o objetivo foi alcangado mesmo
mediante a limitacdo acima citada.
Os resultados deste trabalho permitirdo acesso as informacdes apresentadas,

contribuindo para o enrobustecimento da literatura quanto a tematica.
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