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RESUMO

Este estudo tratou de uma pesquisa bibliogréfica acerca dos cuidados paliativos junto
a mulheres com cancer de mama metastéatico e o papel da enfermagem. Teve como
objetivo principal: apontar o papel da equipe de enfermagem na prestacdo de
cuidados paliativos junto a pacientes com cancer de mama metastatico. Foi realizado
uma pesquisa bibliogréafica, exploratoria, descritiva, com uma abordagem qualitativa,
tendo como aporte tedrico a Teoria Humanistica de Paterson e Zderad (1976), e 0
levantamento dos artigos foi realizado na Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Google
Académico nas bases de dados: LILACS, BDENF, Coleciona SUS e INCA. Utilizou-
se como descritores “cancer de mama”, “metastase” e “cuidados paliativos”, cruzados
entre si. Selecionou-se 11 artigos, 4 dissertacdes e 1 monografia. O periodo de
publicacdo das producdes cientificas foi entre 2011 a 2022. Os resultados da pesquisa
nos permitiram perceber que os membros da equipe de enfermagem devem possuir
conhecimentos aprofundados acerca da assisténcia de enfermagem em cuidados
paliativos e que a assisténcia oferecida a essas mulheres necessitam ser integral,
individualizada, humanizada e de qualidade. Ainda foi possivel observar que para lidar
com as alteragdes psiquicas, emocionais, comportamentais das pacientes torna-se
necessario um preparo por parte da equipe de enfermagem para compreender 0s
sinais e objetivos e subjetivos da mulher. Concluiu-se entdo que os cuidados de
enfermagem nesse contexto vao além de procedimentos técnico-cientificos, mas
envolvem empatia, humanizacdo, acolhimento, apoio emocional e o respeito a

dignidade humana.

Palavras-chave: Cancer; cuidados paliativos; enfermagem; metastase.



ABSTRACT

This study dealt with a literature search on palliative care for women with metastatic
breast cancer and the role of nursing. Its main objective was the diagnosis of cancer:
the role of the nursing team in providing palliative care with the metastatic breast. A
bibliographical, exploratory, descriptive research was carried out, with a qualitative
approach, having as theoretical support the Humanistic Theory of Paterson and
Zderad (1976), and the survey of articles was carried out in the Virtual Health Library
(BVS) and Google Scholar in the databases: Lilacs, BDENF, which collects SUS and
INCA. The descriptors used were “breast cancer”, “metastasis” and “palliative care”,
crossed with each other. 11 articles, 4 dissertations and 1 monograph were selected.
The publication period of the scientific productions was between 2011 and 2022. The
research results allowed us to perceive that the members of the nursing team must
have in-depth knowledge about nursing care in palliative care and that the care offered
to these women needs to be comprehensive, individualized, humanized and quality. It
was also possible to observe that in order to deal with the patients' psychological,
emotional and behavioral changes, it is necessary to prepare the nursing team to
understand the woman's objective and subjective signs. It was then concluded that
nursing care in this context goes beyond technical-scientific procedures, but involves

empathy, humanization, reception, emotional support and respect for human dignity.

Keywords: Cancer; palliative care; nursing; metastasis.



SUMARIO

L INTRODUGAO ...ttt nens 10
2 REVISAO DE LITERATURA ..ot 13
2.1 Cancer de Mama MetastatiCO ........c.uvviieiiiieeiiiieeece e 13
2.2 Cuidados Paliativos e o Papel da Enfermagem........cccccccvvvvviiiiiiiiiiiiiinnnnnen. 16
3 ABORDAGEM TEORICO-METODOLOGICA .....cvvieiriiiinesieieenesieieieeneseeeenenens 18
4 RESULTADOS E DISCUSSAOQ ...oouimiuimiiiiiienesieesisisi s 20
4.1 Cuidados Paliativos e a ENnfermagem...............uuueeuiiiiiiiiiiiiiiiiens 22
4.2 Assisténcia INdividualiZada.............uuueuuuiiiiiiiiiiiiii s 23
4.3 HUManizagao d0 CUIdATO ........uuuuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiii e 25
AN o Lo T [o N =1 o 1Yo Yod Lo o = | SRR 26
5 CONCLUSAOD ..ottt bbbttt 27

B REFERENCIAS ........coiitiietiiteiee ettt ettt ettt ettt 29



QUADRO 1

QUADRO 2

LISTA DE QUADROS



LISTA DE SIGLAS

CP — Cuidados Paliativos

INCA — Instituto Nacional do Cancer
MS — Ministério da Saude

OMS - Organizacdo Mundial da Saude

QV — Qualidade de Vida



10

1 INTRODUCAO

Este estudo trata de uma pesquisa bibliogréafica acerca dos cuidados paliativos
junto a mulheres com cancer de mama metastatico e o papel da enfermagem. O
interesse pela teméatica surgiu apds experiéncias vivenciadas por um dos autores da
pesquisa com um familiar com diagnéstico de cancer de mama em estagio terminal e
gue necessitava de cuidados paliativos. Surgiu assim, a necessidade de aprofundar
os conhecimentos acerca do real papel da equipe de enfermagem no cuidado junto a

essas pacientes.

Cancer € o nome dado a um conjunto de doencas que tem em comum o
crescimento desordenado de células de determinado tecido ou 6rgédo. Essas
células se dividem rapidamente, tendendo a ser muito agressivas e
proporcionando a formacéo de uma massa celular, chamada de tumor. Os
tumores podem ser tanto benignos quanto malignos. Tumores benignos nao
sdo classificados como cancer, ja o tumor maligno, sim. No tumor maligno as
células tém a capacidade de se multiplicar de forma desordenada e migrar
para outros tecidos do corpo, com potencial invasivo atingindo tecidos
adjacentes, vasos sanguineos e linfaticos. Por meio desse processo ocorrem
as metastases, ou seja, o implante de células tumorais em outros érgaos e
tecidos que néo os de origem. (BARRIOS; OPPERMANN, 2014)

Segundo dados do Instituto Nacional do Cancer (INCA), a mais recente
estimativa mundial, realizada em 2018, aponta que ocorreram no mundo 18 milhdes
de casos novos de cancer e 9,6 milhdes de o6bitos. O cancer de pulmao € o mais
incidente no mundo (2,1 milhdes), seguido pelo cancer de mama (2,1 milhdes), colon
e reto (1,8 milhdo) e prostata (1,3 milhdo). A incidéncia em homens (9,5 milhdes)
representa 53% dos casos novos, sendo um pouco menor nas mulheres, com 8,6
milhdes (47%) de novos casos. Os tipos de cancer mais frequentes nos homens foram
o cancer de pulméo (14,5%), prostata (13,5%), colon e reto (10,9%), estbmago (7,2%)
e figado (6,3%). Nas mulheres, as maiores incidéncias foram cancer de mama
(24,2%), colon e reto (9,5%), pulméao (8,4%) e colo do utero (6,6%) (BRAY et al.,
2018).



11

Atualmente, 7,6 milhdes de pessoas no planeta morrem em decorréncia da
doenca a cada ano. Dessas, 4 milhdes tém entre 30 e 69 anos. A menos que sejam
tomadas medidas urgentes para aumentar a conscientizacdo sobre a doenca e
desenvolver estratégias praticas para lidar com o cancer, a previsao para 2025 é de 6

milhdes de mortes prematuras por ano. (INCA, 2020)

Nesse momento da pesquisa, torna-se relevante destacar o cancer de mama,
uma vez que esse tipo de neoplasia tém uma incidéncia muito alta em todo o mundo

e representa uma grande preocupacédo para a saude publica.

O cancer de mama é uma doenca causada pela multiplicacdo desordenada de
células anormais da mama, que forma um tumor com potencial de invadir outros
orgaos. Ha varios tipos de cancer de mama. Alguns tém desenvolvimento rapido,

enquanto outros crescem lentamente. (HINKLE; CHEEVER, 2020)

Segundo o Ministério da Saude (MS), a mortalidade entre as mulheres devido
ao cancer de mama é alta, inclusive entre as mais jovens. Porém, sua incidéncia é
mais alta em mulheres com mais de 35 anos. Quando é descoberto, normalmente ja
houve metastase. (FIGUEIREDO; VIANA, 2012)

A metastase se caracteriza por um processo em que as células cancerosas deixam o
local do desenvolvimento primario do tumor e se instalam em sitios secundarios e
distantes de onde se iniciaram. (HURSTA; WELCH; COOKA, 2011).

O cancer de mama metastatico acontece quando o tumor se espalha para
outros 6rgdos do corpo. Cerca de 30% dos casos de cancer de mama mesmo

detectados no inicio se tornam metastaticos.

Assim, a descri¢cdo periddica de dados referentes ao cancer de mama €
fundamental para avaliar o perfil das mulheres acometidas por essa neoplasia
e que estdo em tratamento, assim como para avaliar a eficdcia das
estratégias que estdo sendo aplicadas referentes a deteccdo precoce, ao
tratamento e a reducao de mortalidade pelo cancer de mama para que sejam
adaptadas ou mantidas as condutas necessarias para um impacto positivo na
saude da mulher. (VELOSO et al., 2015)
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Em muitos casos, a paciente se torna fora de possibilidade de cura sendo
desenvolvido um tratamento baseado em cuidados paliativos visando a qualidade de

vida, o conforto e o bem-estar das pacientes.

De acordo com a Organizacdao Mundial de Saude (OMS) em 2017, os cuidados
paliativos sdo oferecidos ao paciente cuja doenca ndo ha possibilidades de cura,
embora se alcance o controle da dor e de outros sintomas de ordem social, espiritual
e psicoldgica, com a finalidade de ofertar conforto ao paciente e a sua familia.
(DISTRITO FEDERAL, 2022)

Cuidados paliativos sao definidos pela International Association for Hospice &
Palliative Care, como cuidados holisticos ativos, oferecidos a pessoas de todas as
idades que se encontram em profundo sofrimento pertinente a sua saude, devido a
doenca grave, em especial aguelas que estdo no final da vida. O propdsito do cuidado
paliativo é, portanto, melhorar a qualidade de vida do paciente, de seus familiares e
de seus cuidadores. (IAHPC, [s.d.])

Dentro desse contexto, a enfermagem tem um papel fundamental junto da
equipe interdisciplinar que assiste o paciente fora de possibilidade de cura e em
cuidados paliativos. Através da sistematizacado da assisténcia de enfermagem (SAE),
h& possibilidade de tracar um plano de cuidados humanizado que vise o bem-estar do

paciente.

A enfermagem é a profissédo responsavel por humanizar a assisténcia a saude
e sua visdo deve estar centrada nas reais necessidades que o paciente apresenta
para que seja possivel ao enfermeiro identifica-las e supri-las de forma efetiva.
(RODRIGUES; PIRES, 2020)

Nos cuidados paliativos, a enfermagem vivencia e compartilha,
terapeuticamente, experiéncias de amor e compaixao. Seu papel é fundamental em
tornar possivel o fim da vida digno, assegurando ao paciente o suporte e acolhimento
necessario para esse instante, de maneira que o cuidar esteja embasado na
sistematizacdo da assisténcia, no planejamento das suas intervencdes, para o alivio
do desconforto, da dor e de outros sintomas angustiantes. (HERMES; LAMARCA,
2013)
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Dessa forma, um estudo que busca conhecer a producdo bibliogréfica acerca
dos cuidados paliativos junto a mulheres com cancer mamario com metéstase e o

papel da enfermagem, torna-se relevante.

Diante do exposto, objetivou-se: apontar o papel da equipe de enfermagem na

prestacao de cuidados paliativos junto a pacientes com cancer de mama metastatico.

Dentre os inUmeros enfoques dados a tematica cancer de mama: poderiamos
destacar o discurso de enfermeiros acerca dos cuidados paliativos junto a pacientes
com esse tipo de cancer; poderiamos ainda dar voz as pacientes quanto a experiéncia
de possuir uma neoplasia mamaria; entretanto, optou-se por realizar um levantamento
bibliografico acerca da atuacdo da equipe de enfermagem junto a pacientes com

cancer de mama metastéatico necessitando de cuidados paliativos.

Surge assim, como questdo a investigar da pesquisa: O que a producao
cientifica revela acerca dos cuidados paliativos junto a mulheres que tiveram um
diagnostico de cancer de mama com metastase e a atuacdo da enfermagem nesse

contexto?

Este estudo ira contribuir despertando uma reflexdo critica entre docentes e
discentes de enfermagem sobre a importancia dos cuidados paliativos junto a
pacientes oncoldgicos, mais especificamente com neoplasias mamarias. Contribuir
ainda fornecendo conhecimentos aprofundados acerca dos cuidados paliativos
realizados pela equipe de enfermagem junto a pacientes fora de possibilidade de cura.
Além de contribuir na construcdo do conhecimento na area da enfermagem

oncoldgica.

2 REVISAO DE LITERATURA

2.1 Cancer de Mama Metastatico

Nesse instante da pesquisa, iremos destacar a patologia cancer de mama,

causas, incidéncia, deteccdo precoce, rastreamento e tratamento.
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O crescimento desordenado de células que invadem os tecidos, com
capacidade de invadir outras estruturas do corpo é denominado cancer. As células
malignas dividem-se rapidamente com tendéncia agressiva e incontrolavel. Essas
células crescem primeiro em um tecido e pode se disseminar por via sanguinea ou

linfatica para outros 6rgaos. (INCA, 2022)

Cancer é sinbnimo de neoplasia maligna. Ele abrange varios tipos diferentes
de patologias malignas com caracteristica comum de crescimento desordenado de

células, que podem invadir e afetar tecidos e érgaos.

O cancer de mama possui alta incidéncia em mulheres, tornando-se o segundo
tipo de cancer que mais acomete pacientes em todo mundo (2,1 milhdes). Além disso,
possui alto indice de mortalidade. (BRAY et al., 2018).

De acordo com dados disponiveis pelo INCA, somente no ano de 2021
surgiram 66.280 novos casos de cancer de mama no Brasil e 17.825 mulheres vieram

a Obito decorrente dessa patologia. (INCA, 2022)

Como visto anteriormente, o cancer de mama € uma doenca causada pela
multiplicacdo desordenada de células anormais da mama, que forma um tumor com
potencial de invadir outros 6rgaos. Ha varios tipos de cancer de mama. Alguns tém
desenvolvimento rapido, enquanto outros crescem lentamente. (HINKLE; CHEEVER,
2020)

O cancer de mama pode ter varias causas determinantes, dentre elas: genética,
aspectos ambientais, fatores hormonais e estilo de vida. Essas causas se relacionam
a diversos mecanismos em comum, e irdo definir o progndstico, a terapéutica e a

evolucdao clinica da enfermidade. (INCA, 2021)

Independente dos avancos na deteccdo precoce e na compreensdo das
origens moleculares do cancer mamario, 10% das mulheres diagnosticadas com a

doenca possuem metastase a distancia no momento do diagndstico. (INCA, 2021)

A metastase é o processo pelo qual células cancerosas migram do local de
desenvolvimento inicial do tumor e se instalam em sitios secundarios e distantes. Uma

das teorias consideradas relevantes nesse processo € a do nicho metastatico; onde
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as células cancerigenas deixam o tumor primario, invadem a circulagdo sanguinea e

podem se propagar por todo o corpo. (QUINTAO et al, 2014)

Os tumores mamarios metastaticos geralmente tendem a se espalhar
rapidamente para as estruturas ésseas, pulmao, figado, cérebro e linfonodos. No
entanto, recentes tratamentos desenvolvidos aumentaram os indices de sobrevida,
tornando necessario maior atencdo para o surgimento de crescimento em areas
atipicas. (ASHING; GEORGE, 2019)

As recomendacdes para a deteccdo precoce do cancer de mama incluem o
diagnéstico precoce, que consiste em investigacdo oportuna das lesdes mamarias
suspeitas, e o rastreamento (que é a realizacdo de exames periddicos em mulheres
sem sinais e sintomas da doenca). As indica¢cOes brasileiras para o rastreamento do
cancer de mama recomendam a oferta de mamografia para mulheres de 50 a 69 anos,
a cada dois anos. (INCA, 2021)

A elaboracdo dos parametros para a programacdo de procedimentos do
rastreamento do cancer de mama teve como referéncia as Diretrizes para Deteccéo
Precoce do Cancer de Mama no Brasil e a classificacdo dos achados radiolégicos (Bl-
RADS®), que definem condutas a partir do laudo mamografico. O Quadro 1 resume

as categorias BI-RADS® e as condutas aconselhadas. (INCA, 2021)

Quadro 1 — Categorias BI-RADS

Categoria BI-RADS® Achados mamograficos Conduta
1-Negativo Sem achados Rotina do rastreamento
2-Benigno Achados benignos Rotina do rastreamento
3-Provavelmente benigno | Achados provavelmente Controle radiol6égico por trég
benignos anos(semestral no primeiro

ano e anual nos segundo €
terceiro anos). Confirmando
estabilidade da lesdo,volta &
rotina.Eventualmente bidpsia

4- Suspeito (baixa,média e | Achados suspeitos de Bidpsia e histopatoldgico
alta suspeicao) malignidade
5- Altamente suspeito Achados altamente suspeitos | Bidpsia e histopatoldgico

de malignidade
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0 -Incompleta ou néo Necessidade de avaliacéo | Realizar a acdo necessaria
conclusiva adicional(outras  incidéncias |e classificar conforme
mamograficas, manobra | categorias anteriores

ultrassonografia)

Fonte: American College of Radiology, 2016.

Segundo o INCA (2021) ap6s resultado da mamografia as condutas
recomendadas pelo sistema BI-RADS® para os casos alterados devem ser a realizagéo de
incidéncias ou manobras, o controle mamografico periddico, ultrassonografia mamaria
e a realizacao de bidpsia. O resultado da bidpsia confirmara os casos malignos, que

necessitarao de tratamento.

A forma de tratamento para o cancer mamario € definida devido a aspectos
como o estadiamento do carcinoma, a idade da paciente, as condi¢des clinicas, os
fatores de risco, os critérios histopatoldgicos, biologicos, moleculares e genéticos.
Entre os tratamentos para o cancer de mama, estéo inclusas intervencgdes tais como:
a mastectomia radical ou conservadora, quimioterapia, hormonioterapia, terapia
biologica e a radioterapia. (SIQUEIRA et al., 2022)

A equipe de enfermagem dentro desse contexto presta assisténcia a paciente,
em todas as etapas do tratamento oncoldgico. Desde o diagndstico da doenca,
passando pelas varias fases do tratamento. A enfermagem cabe prestar cuidados que
amparem e confortem, buscando sempre que possivel preservar a autonomia, o bem-

estar e a qualidade de vida da paciente.

2.2 Cuidados Paliativos e o Papel da Enfermagem

Como ja citado anteriormente, cuidados paliativos sédo definidos pela
International Association for Hospice & Palliative Care como cuidados holisticos
ativos, oferecidos a pessoas de todas as idades que se encontram em profundo
sofrimento pertinente a sua saude, devido a doenca grave, em especial aquelas que

estdo no final da vida. O propésito do cuidado paliativo é, portanto, melhorar a

gualidade de vida do paciente, de seus familiares e de seus cuidadores. (IAHPC, [s.d.])
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A enfermagem nesse contexto desenvolve um papel relevante na vida dos
pacientes, uma vez que através dos conhecimentos técnico-cientificos pode elaborar
e efetivar um plano de cuidados paliativos significativo que visa oferecer bem-estar e

conforto fisico, psiquico e social ao paciente.

O objetivo principal do cuidado paliativo é assegurar a melhor qualidade de
vida (QV) possivel aos pacientes e a sua familia. Tem como componentes
essenciais o alivio dos sinais e sintomas e o apoio psicolégico, espiritual,
emocional e social durante todo o acompanhamento ao paciente e seus
familiares, mesmo apds sua morte. (MONTEIRO; VALL; OLIVEIRA, 2010)

Os profissionais de enfermagem que assistem o0s pacientes oncoldgicos em
fase terminal devem prestar um cuidado competente, qualificado e diferenciado,

assegurando ao paciente suporte e acolhimento durante essa fase.

O enfermeiro tem capacitacdo técnico-cientifica para realizar o cuidado em
guestdo, uma vez que a estrutura curricular de seu curso exibe disciplinas da
area das Ciéncias Humanas preparando-o para a assisténcia aos sinais e
sintomas apresentados pelo individuo em suas multiplas dimensdes, além de
associar a ciéncia, a arte do cuidar no seu cotidiano profissional.
(MONTEIRO; VALL; OLIVEIRA, 2010)

A equipe de enfermagem deve possuir preparo suficiente para detectar sinais
e sintomas e intervir precocemente na abordagem paliativa, promovendo o alivio do

desconforto, da dor e de outros sintomas angustiantes.

Além disso, esses profissionais devem oferecer uma assisténcia que estimule
0 paciente a viver ativamente e com autonomia até o momento final do seu viver,
amparando e auxiliando a familia e os entes queridos durante todo o processo da
doenca e favorecer uma morte digna. (MONTEIRO; VALL; OLIVEIRA, 2010)

Portanto, a enfermagem esta efetivamente envolvida nos cuidados paliativos.
Atua junto a equipes interdisciplinares, buscando oferecer um cuidado que reduza o
sofrimento e a dor, e promova o conforto e o bem-estar do paciente e da familia,

atendendo as necessidades basicas de saude fisica, emocional, espiritual e social.
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3 ABORDAGEM TEORICO-METODOLOGICA

Para iluminar os achados deste estudo, optamos por abordar a Teoria
Humanistica de Enfermagem de Paterson e Zderad (1976), a qual por meio de seus
pressupostos fenomenologico-existenciais, permitiu langcar um olhar ao ser que
necessita de ajuda e ao ser que esta disposto a ajudar; o ser que cuida € um ser com
disponibilidade de um modo de ajuda e o ser cuidado € um ser com necessidades,
apresentando o cuidado de enfermagem como um encontro vivido e dialogado.
(GEORGE et al., 2000)

O cuidado proposto pelas teoricas, apresenta além de conceitos como meio
ambiente e enfermagem, terminologias que interligam a pesquisa e a pratica
domiciliaria, o logo e a praxis, como presenca encontro vivido, relacdo, dialogo,
escolhas compartilhadas, potencialidades para ser mais, possibilidades de estar
melhor, entre outras, buscar descrever e compreender o vivido e experenciado, tanto
de forma individual — homem com ser singular — quanto de forma coletiva — homem
como ser de relacdo no mundo e com os outros -, a fim de valoriza-lo, compreendendo

suas potencialidades e limitacdes. (GEORGE et al., 2000)

Entendem que a enfermagem como disciplina humana, possibilita 0 encontro,
considerando que a presenca significa estar aberto de modo reciproco a toda
experiéncia, e precisa ir além do fazer com, a ser mais do que uma ciéncia que se
utiliza de conhecimentos técnico-cientificos, normas e rotinas; envolve um ser humano
ajudando outro numa transacao inter-humana e intersubjetiva, com o objetivo de
aumentar as escolhas responsaveis, ndo somente a auséncia de enfermidades, mas

no bem-estar e no estar melhor, como possibilidade humana. (PADOIN, 1999)

Essa pesquisa aborda a¢fes de cuidado inseridas na perspectiva humanistica
e na terapéutica paliativa, uma vez que busca discutir o real papel da equipe de
enfermagem quando assiste pacientes com cancer de mama metastatico fora de
possibilidade de cura. Assim, os cuidados de enfermagem nesse contexto vao além
de procedimentos técnicos, mas envolvem empatia, humanizacdo e o respeito a

dignidade humana.
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O estudo realizado consiste em uma pesquisa bibliografica, exploratoria,
descritiva, com uma abordagem qualitativa. Michel (2015) define a pesquisa

gualitativa, como sendo:

Aquela que se propfe a colher e analisar dados descritivos, obtidos
diretamente da situacdo estudada; enfatiza o processo mais que o
resultado, para o que precisa e retrata a perspectiva dos participantes.
Na pesquisa qualitativa, verifica-se a realidade em um contexto natural,
tal como ocorre na vida real, procurando dar sentido aos fenébmenos ou
interpreta-los, de acordo com os significados que possuem para as
pessoas implicadas nesse contexto. (MICHEL, 2015)

O levantamento dos artigos foi realizado na Biblioteca Virtual em Saude (BVS)
e Google Académico que integra as seguintes bases de dados: Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (Lilacs), Base de Dados de
Enfermagem (BDENF), Coleciona SUS e INCA.

A estrutura da pesquisa em cada base de dados foi conduzida por meio dos
descritores controlados pelo DeCS: “cancer de mama”, “metastase” e “cuidados
paliativos”, cruzados entre si. Foram encontradas 511 produc¢des cientificas e apés a
utilizacdo dos seguintes filtros: texto completo e disponivel, idioma portugués,
selecionou-se 11 artigos, 4 dissertacdes e 1 monografia. Vale ressaltar que o periodo

de publicacédo foi delimitado nesta fase, incorporando os anos de 2011 a 2022.

A etapa de selecdo dos estudos envolveu a leitura critica e atenta das
producfes cientificas na integra, aplicando os seguintes critérios: 1) Inclusdo —
estudos originais, publicados no idioma portugués nos Uultimos 12 anos, que
abordassem o conceito dos cuidados paliativos junto a pacientes com cancer de
mama metastatico e a enfermagem. 2) Exclusdo - ndo atendesse aos critérios de
inclusdo e estarem duplamente indexados nas bases. A coleta de dados deu-se no

periodo do més de maio de 2022.

Inicialmente foi feita uma leitura flutuante das producdes cientificas
selecionadas, e logo em seguida foi realizada uma leitura analitica dos estudos,

realizando a interpretacdo dos dados. Apdés a interpretacdo dos dados, foi possivel
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construir as seguintes categorias tematicas: cuidados paliativos e a enfermagem,

assisténcia individualizada, humanizacao do cuidado e apoio emocional.

Os dados foram analisados em consonancia as orientacdes de estudo sobre a
pesquisa com abordagem qualitativa.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Como resultado obteve-se: 11 artigos, 4 dissertagcbes e 1 monografia.
Selecionamos apenas as producdes cientificas com a possibilidade de acessar o texto

completo online, em portugués. O Quadro 2 apresenta as publicacbes encontradas.

Quadro 2 — Distribuicdo dos estudos sobre Cuidados Paliativos junto & Mulheres com Céncer de
Mama Metastatico e a Enfermagem, segundo titulo, tipo de estudo, ano e objetivos. Volta Redonda/
RJ, 2022.

Titulo Tipo de Estudo| Ano Objetivos
1) Fronteiras fluidas: a| Dissertacdo 2018 Identificar como se estabelece o valor social
trajetéria de padronizacao de do medicamento e sua trajetéria junto a
um medicamento para uma rede complexa que envolve grupos de
cancer de mama metastatico pacientes, médicos, cientistas, indUstria
no Brasil e a mobilizacédo de farmacéutica e agéncias regulatérias.

estratégias para a sua
expressédo social

Dissertacao 2018 Discutir a associagdo entre o nivel de
2) Qualidade de vida de qualidade de vida e o estadiamento do
mulheres acometidas por cancer em mulheres com cancer de mama
cancer de mama localmente localmente avancado ou metastatico
avancado ou metastatico hospitalizadas.
3) Pacientes Oncoldgicos em | Dissertacéo 2011 Investigar o perfil das pessoas em
Quimioterapia Paliativa: quimioterapia paliativa de um servico
perfil e relacdes entre ambulatorial de Belo Horizonte

sintomas, capacidade
funcional e qualidade de vida

4) Cuidados  paliativos|Artigo 2018 Identificar o perfil das mulheres com cancer
realizados pelo enfermeiro a de mama em vulnerabilidade extrema e o
mulheres com céncer de gue dizem os estudos na literatura nacional
mama sobre os cuidados paliativos do enfermeiro
direcionado a essas mulheres.

5) Atuacao do Enfermeiro em | Artigo 2022 Analisar e sintetizar a producéo cientifica
Cuidados  Paliativos na relacionada & assisténcia

Atencdo Priméaria a Saude: do enfermeiro ao individuo em CP nas APS
Revisao

Integrativa
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6) A geréncia do cuidado de|Artigo 2016 Compreender e analisar a geréncia do
enfermagem & mulher com cuidado de enfermagem & mulher com
cancer cancer de mama em quimioterapia
De mama em quimioterapia paliativa.
paliativa
7) Transi¢cdo para o cuidado|Artigo 2021 Analisar as perspectivas que tangenciam o
paliativo exclusivo de processo de transicdo para o cuidado
mulheres com céncer de paliativo exclusivo de mulheres com cancer
mama de mama.
8) Revisdo integrativa sobre|Artigo 2019 Compreender e relacionar o papel do
os cuidados enfermeiro frente os cuidados paliativos e a
Paliativos prestados pela gualidade de vida das mulheres com céncer
equipe de de mama e descrever os cuidados
Enfermagem a mulheres com paliativos prestados a mulheres com cancer
cancer de mama de
mama.
9) A comunicacdo do|Artigo 2021 O proposito deste artigo € demonstrar a
enfermeiro de  cuidados importancia que o enfermeiro possui em
paliativos com pacientes todo processo do cancer de mama e suas
portadores de atribui¢cdes no cuidado paliativo.
cancer de mama
10) Cuidados paliativos a|Artigo 2021 Analisar estudos que tratam da assisténcia
mulher com cancer de mama: de enfermagem a mulher com cancer de
revisao integrativa da mama, em cuidados paliativos
literatura
11) Cuidados paliativos e|Artigo 2015 Identificar se o0s pacientes oncolégicos
melhoria da qualidade de receberam algum tipo de cuidado paliativo
vida dos pacientes para alivio dos sintomas associados ao
oncolégicos cancer
12) Oncologia: cuidados|Artigo 2017 Abordar os cuidados paliativos na
paliativos aos pacientes assisténcia de enfermagem e seus
oncolégicos beneficios para o paciente oncolégico e sua
familia.
13) Importancia do|Artigo 2020 Verificar o papel do enfermeiro na
enfermeiro para o controle do orientagdo do autoexame das mamas
cancer de mama: revisdo
narrativa
14) A importdncia da|Artigo 2018 Mostrar a importancia da
assisténcia de enfermagem assisténcia de enfermagem no tratamento
no tratamento de mulheres com cancer de mama
De mulheres com céancer de
mama: revisao integrativa
15) Validagdo do teste de|Dissertacédo 2011 Validar o teste de Trilhas B (TT-B) para uso
Trilhas — B (Trail Making Test em pacientes com cancer em cuidados
— B) para uso em pacientes paliativos
brasileiros com cancer em
cuidados paliativos
16) Finitude dentro da pratica| Monografia 2021 Observar a importancia da pratica deste
profissional: profissional em cuidados paliativos, assim
Cuidados paliativos com como também apontar as suas dificuldades
pacientes portadores de e barreira, demonstrando a importancia da

cancer de mama

aplicacdo desta &rea do cuidado em
pacientes portadores de cancer

Fonte: OLIVEIRA; Magalhées; Silva; Ribeiro, 2022.
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4.1 Cuidados Paliativos e a Enfermagem

Ao analisarmos as producdes cientificas identificadas, percebeu-se que muitos
estudos destacavam a atuacdo da equipe de enfermagem junto a pacientes
oncoldgicos em cuidados paliativos. A enfermagem deve proporcionar cuidados que
visam atender as necessidades fisicas, psiquicas e sociais das pacientes com cancer

de mama metastatico e seus familiares. Os trechos abaixo revelam esses cuidados:

Considere-se que o cancer € uma patologia que causa muita dor, além de
sofrimentos emocionais e espirituais devastadores. Os cuidados paliativos
sdo o auxilio em turno integral que se oferece para paciente e familiar que
tem uma doenca crbnica. Nesse sentindo, € possivel se perceber a
importancia do enfermeiro para o controle do medo, da fragilidade, das
angustias e das dificuldades encontradas na experiéncia da internacéo
através da assisténcia de enfermagem promovendo suporte psicossocial,
conforto e cuidados necessarios para este contexto. (Producgéo 12)

A prestacao de auxilio ao paciente com cancer requer o cuidado paliativo que
€ uma assisténcia de formal integral junto aqueles que ndo estdo mais
respondendo ao tratamento, portanto garantindo uma melhor qualidade de
vida ao paciente e seus familiares agindo principalmente no controle dos
sintomas ja existentes, bem como prevenindo outros. (Producéo 14)

Os cuidados paliativos (CP) em pacientes oncolégicos sdo de suma
importancia, pois os impactos sofridos pelo individuo e seus familiares desde
o diagndstico sdo enormes. Em meio ao tratamento nota-se a frustragéo,
inseguranca, medo, além dos efeitos colaterais ocasionados como perda de
cabelo, fadiga nas atividades cotidianas, e em seu estagio critico, dor,
nauseas, vémitos e fraqueza intensa sdo alguns dos pontos que séo
trabalhados pelo CP, em todo o contexto e todo o processo a que ele é
exposto. As intervencdes que auxiliam na melhora do estado clinico também
sdo utilizadas como métodos de cuidados como a quimioterapia que também
é utilizada como intervencao paliativa nestes casos. (Producgéo 16)

Os profissionais de enfermagem tém um papel preponderante dentro da equipe
multidisciplinar, por serem 0s que mais tempo permanecem junto ao paciente e
também aos familiares, constituindo-se em verdadeiros elos, intermediando a
interacdo entre todos os envolvidos e implementando a busca por recursos que
viabilizem a pessoa enferma a melhor qualidade de vida, e quando isso néo for
possivel, uma morte digna. (CRUZ; SILVA, 2011)

Torna-se primordial que os membros da equipe de enfermagem possuam

conhecimentos aprofundados acerca da assisténcia de enfermagem em cuidados
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paliativos para que possam proporcionar as mulheres com céncer de mama
metastético fora de possibilidade de cura um cuidado que atenda todas as suas

necessidades.

A enfermagem como membro integrante da equipe multiprofissional paliativa
pode atuar tanto no plano técnico quanto na compreensdo da natureza humana,
direcionando a atencao para as necessidades holisticas do paciente e da familia,
planejando e implementando a¢cfes que permitam ao individuo o maximo controle
sobre sua vida e doenca. (RIBEIRO et al., 2014)

4.2 Assisténcia Individualizada

A analise das producdes pesquisadas, possibilitou-nos ainda identificar que a
assisténcia de enfermagem oferecida a mulheres que tiveram um diagndstico de
cancer de mama com metastase deve ser integral, individualizada, humanizada e

gualificada. Como visto nos paragrafos abaixo:

Os cuidados de enfermagem ao individuo com cancer devem ser
individualizados, pois cada fase da vida apresenta transformacdes
fisiologicas e psiquicas. A dor e o sofrimento manifestam-se em cada pessoa
com caracteristicas e intensidade diferentes. Além disso, o paciente esta
fragilizado e com uma perspectiva de sobrevida reduzida, por isso diante de
um diagnéstico de uma doenca neoplésica, a sua perspectiva se torna bem
reduzida e ocorre um grau de sofrimento. O enfermeiro deve promover uma
maior aproximagdo com esse paciente, alcancando por meio da
comunicacao, identificar suas necessidades, planejar e desenvolver acdes
gue visem a promover melhor qualidade de vida. (Producéo 12)

As intervencdes acontecem de acordo com o problema apresentado por
paciente individualmente, sendo assim estas sdo individuais e variam de
acordo com a necessidade de cuidado levantada no momento da consulta ou
na ocasido da administracdo da quimioterapia. Considerando caracteristicas
do atendimento ambulatorial, enfatizou-se a necessidade de orientacao
adequada, visando a continuidade dos cuidados no domicilio; incentivo a
participacdo da familia; e estimulo ao cuidado de si. Estas a¢bes sdo
possiveis a partir do momento que se reconhece a consulta de enfermagem
como momento de troca e geracdo de oportunidade a paciente em adquirir
conhecimentos, seguranca e satisfacéo. (Producgéo 6)

Para prestacdo do cuidado integral e humanitario sdo relevantes
embasamentos cientificos que permitam conhecer e avaliar a qualidade de
vida dessas mulheres, de modo a guiar o desenvolvimento de
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comportamentos saudaveis, resiliéncia e ajustamento a doenca. (Producéo
2)

A atuacdo da enfermagem ao individuo em cuidados paliativos (CP) na
Atencado Primaria a Saude (APS) visa a promover a qualidade de vida dos
individuos e da sua familia como garantia da assisténcia integral, para um
cuidado humanizado e digno, melhorando a maneira de enfrentar a doenga e
minimizando o sofrimento. (Producéo 5)

O cuidado paliativo deve estar associado ao cuidado humanizado. Nesse sentido, 0s
profissionais da saude, sobretudo os enfermeiros, precisam ver o paciente em sua
totalidade, promover qualidade de vida, ndo adiar ou prolongar a morte, mas prestar
uma assisténcia integral e individualizada que permita, ao paciente e aos seus
familiares, meios para encarar e lidar de maneira positiva com a situacao enfrentada
naguele momento. (BARBOSA et al., 2019)

A Teoria Humanistica de Enfermagem de Paterson e Zderad (1976) corrobora

com isso, quando destaca que:

A enfermagem humanistica vai além de uma relacao unilateral sujeito-objeto,
teoricamente competente e criativa, e se guia por uma pratica da enfermeira
em beneficio do outro. Segundo estabelece o processo de relagdo, o
enfermeiro deve conhecer cada homem como existéncia singular de forma
individual com sua histéria particular, com suas experiéncias, aceitando o
modo como ele vive e 0 seu mundo, com o sentido de |he prestar ajuda.
(FERNANDES; PAGLIUCA; SANTOS, 2007)

Dessa forma, percebe-se que os profissionais de enfermagem ao cuidar dessas
mulheres necessitam compreender a doenca oncoldgica primeiramente para em
seguida direcionar e planejar a assisténcia de forma individualizada (considerando
todas dimensdes da paciente); assim, contribuindo para um melhor enfrentamento da

doenca por parte das pacientes e de seus familiares.
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4.3 Humanizacao do Cuidado

Emergiram ainda na pesquisa, trechos das producbes cientificas que

demonstraram que a humanizacdo da assisténcia de enfermagem junto a mulheres

com cancer de mama metastatico em cuidados paliativos € primordial nesse processo,

como visto abaixo:

Os enfermeiros devem estar capacitados e trabalhar com uma equipe
multidisciplinar para enfrentar esse desafio, além de humanizar e melhorar o
atendimento a mulher. (Produgéo 13)

A assisténcia de enfermagem em mulheres acometidas pelo cancer de mama
esta ligada a humanizacéo, na espiritualidade e na crenca trazem reflexdes
acerca da pratica assistencial dos enfermeiros direcionada a mulher com
cancer de mama em cuidados paliativos, enfatizando a importancia de uma
assisténcia integral, humanizada. (Producéo 10)

A profissdo da enfermagem preconiza que seus profissionais sejam
humanizados em seus cuidados com 0s pacientes, ou seja, respeitar a
individualidade do ser humano entendendo a si mesmo e ao préximo, e acima
de tudo ter uma boa comunicacao e entender que cada um tem necessidades
diferenciadas, principalmente aquelas pacientes que estdo enfrentando o
cancer de mama, que se encontram frageis tanto fisica quanto
psicologicamente e precisam ser ouvidas, receber atencdo especial levando
sempre em consideracdo a sua individualidade. (Producéo 14)

Os cuidados paliativos promovem uma assisténcia humanizada que integra nao

somente o0 paciente como também a sua familia. Esses cuidados devem proporcionar

apoio emocional, promovendo diminuicdo do medo e da angustia que cerca o

momento dificil pelo qual estdo passando. (FERNANDES et al., 2013)

Oferecer cuidados paliativos em enfermagem é vivenciar e compartilhar
momentos de amor e compaix&o, aprendendo com os pacientes e familiares
gue é possivel morrer com dignidade. Como tal é um direito proporcionar a
certeza de que ndo estdo sozinhos no momento da morte; oferecer cuidado
integral e aten¢cdo humanizada, associados ao controle de sintomas e dor; e
principalmente esclarecer a sociedade que € possivel morrer sem medo e
dor. (NUNES, 2010)



26

Na Teoria Humanistica de Paterson e Zderad (1976), a enfermagem € vista, no
contexto humano, como uma resposta confortadora de uma pessoa para outra em um
momento de necessidade. Nesse contexto, o cuidado de enfermagem envolve a
qualidade de estar aberto, receptivo, pronto, disponivel para a outra pessoa de modo
reciproco. (FERNANDES; PAGLIUCA; SANTOS, 2007)

4.4 Apoio Emocional

As producbes cientificas ainda revelaram que as pacientes com cancer de
mama metastatico em cuidados paliativos apresentam significativas dores ndo apenas
fisicas, mas também emocionais o que requer da equipe de enfermagem um cuidado

integral e de qualidade, como visto abaixo:

Na assisténcia de enfermagem ao paciente oncoldgico deve-se promover
alivio para dor e outros sintomas estressantes, reafirmar vida e morte como
processos naturais, oferecer um sistema de apoio para ajudar a familia a lidar
com a situacéo do paciente em seu proprio ambiente, pois 0 mesmo necessita
de cuidados especificos ndo apenas ha clinica, mas, sobretudo no apoio
emocional. (Produgéo 12)

Araujo (2017) menciona que se espera uma comunicacdo adequada sobre o
final da vida, de modo que se conheca os problemas, anseios, temores e
expectativas do paciente, a fim de que seja possivel facilitar o alivio dos
sintomas do cancer terminal e promover a auto estima do paciente, através
de informacdes verdadeiras, valoragcdo de seus sentimentos, conhecer seus
valores e tornar interativa a relagdo do enfermeiro com a familia do paciente
gue também deve ser preparada para o luto. (Producao 9)

O paciente em fase terminal deseja ser reconhecido como um ser humano
que sofre, vez que além das dores fisicas é acometido por dores psicolégicas
gue o avanco da ciéncia, por si sO, ainda ndo é capaz de amenizar, ao
contrario do sentimento de acolhimento e amparo provido pelos enfermeiros,
gue é capaz de cicatrizar feridas enormes, preparando-o para 0 momento
final. (Producao 9)

O cuidado de enfermagem deve ser planejado minunciosamente de modo a
promover conforto e bem-estar, observando o surgimento de alteragbes psiquicas e

emocionais significativas nas pacientes com cancer de mama com metastase,
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aliviando os sintomas comportamentais tanto dessas pacientes quanto de seus

familiares.

As sequelas psicossociais a longo prazo podem incluir medo de recidiva,
alteracbes do humor (p. ex., preocupacdo, tristeza, raiva, frustracéo),
sentimento aumentado de vulnerabilidade, incerteza, sentimento de perda,
preocupagBes sobre a imagem corporal, autoconceito e sexualidade;
sofrimento emocional associado a ajustes de papel e respostas da familia; e
preocupagfes relacionadas com as finangas e o emprego. (HINKLE;
CHEEVER, 2020)

Compreender a dor e o sofrimento fisico e emocional dessas mulheres torna-
se um dever por parte de todos profissionais de salude que as assiste. A equipe de
enfermagem necessita aprender a olhar além do que é visto, precisa compreender o

subjetivo, de modo a aliviar esses momentos angustiantes para essas mulheres.

5 CONCLUSAO

O cancer mamario € uma doenca em que ha um crescimento desordenado de
células da mama. Essas células tém potencial invasivo acometendo outros tecidos e
orgaos; em alguns casos, de forma rapida, agressiva e incontrolavel, em outros de
forma lenta. Quando essas implantacbes acontecem, ha o que denominamos

metastases.

pY

Nesse estagio da patologia sdo oferecidos diversos tratamentos a mulher;
entretanto, em alguns casos as pacientes tornam-se fora de possibilidade de cura.
Com isso, a assisténcia proporcionada a mulher com cancer de mama metastéatico se

fundamenta nos cuidados paliativos.

Os dados foram analisados nesse estudo a luz dos pressupostos da Teoria de
Enfermagem Humanistica de Paterson e Zderad (1976), o que nos possibilitou

reconhecer que o0s cuidados de enfermagem nesse contexto vao além de
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procedimentos técnico-cientificos, mas envolvem empatia, humanizacao,

acolhimento, apoio emocional e o respeito a dignidade humana.

Os resultados da pesquisa nos permitiram concluir gue os membros da equipe
de enfermagem devem possuir conhecimentos aprofundados acerca da assisténcia
de enfermagem em cuidados paliativos, de modo que o cuidado estabelecido atenda

todas as necessidades da mulher em suas dimensdes biopsicossocial.

Foi possivel concluir que a assisténcia oferecida a mulheres com cancer de
mama metastatico em cuidados paliativos necessita ser integral, individualizada,
humanizada e de qualidade. E que a enfermagem possui a responsabilidade de
desenvolver um plano de cuidados que nao se limita apenas a uma assisténcia

tecnicista, mas também que considera o paciente como um todo.

Concluimos por fim que para lidar com as alteracfes psiquicas, emocionais e
comportamentais das pacientes torna-se necessario um preparo por parte da equipe
de enfermagem para compreender 0s sinais objetivos e subjetivos da mulher, de modo
as pacientes possam passar por esse periodo com conforto e qualidade de vida,

dentro dos limites impostos pela doenca.
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