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RESUMO

Introducio: Os cuidados paliativos t€ém como foco principal a melhoria da qualidade
de vida de pacientes com doengas graves e seus familiares, por meio da prevencao e
alivio do sofrimento. Essa abordagem envolve aspectos fisicos, emocionais, sociais e
espirituais e estd fundamentada em quatro pilares essenciais: comunicagdo efetiva,
equipe interdisciplinar, controle dos sintomas e apoio a familia.Objetivo: Analizar e
discutir os quatros pilares fundamentais dos cuidados paliativos e como eles interagem
para proporcionar um cuidado integral e humanizado aos pacientes com doengas
avangadas. Método: Foi realizada uma revisdo integrativa com abordagem qualitativa,
por meio da andlise de artigos cientificos publicados entre 2015 e 2025, disponiveis em
bases como SciELO, ANCP, LILACS, entre outros. Os descritores utilizados foram:
cuidados paliativos, comunicagao efetiva, equipe interdisciplinar, controle dos sintomas
e apoio a familia. Resultados: A analise revelou que a comunicagao clara e empatica ¢
essencial para o acolhimento emocional e tomada de decisdes. A atuagdo de uma equipe
interdisciplinar garante um cuidado integral e colaborativo. O controle eficaz dos
sintomas, fisicos e psicossociais, promove dignidade e bem-estar. Ja o apoio a familia ¢
crucial durante o processo de adoecimento e luto, contribuindo para a aceitacdo da
terminalidade e fortalecendo o vinculo entre equipe, paciente e familiares. Conclusao:
Os cuidados paliativos representam uma pratica indispensavel frente a doencas cronicas
e ameacadoras da vida. A integragdo dos quatro pilares permite oferecer um
atendimento humanizado e eficaz. Para fortalecer essa pratica, ¢ necessario investir em
politicas publicas, capacitagdo profissional e reconhecimento institucional da
abordagem paliativa como parte essencial de um sistema de satide comprometido com a

dignidade humana.

Palavras-chaves: cuidados paliativo, quatros pilares: comunicag¢do efetiva, equipe

interdisciplinar, controle dos sintomas e apoio a familia, uma revisao integrativa.



INTRODUCAO

Proteger, esse ¢ o significado de paliar, derivado do latim pallium, termo que
nomeia 0 manto que os cavaleiros usavam para se proteger das tempestades pelos
caminhos que percorriam. Proteger alguém ¢ uma forma de cuidado, tendo como
objetivo amenizar a dor e o sofrimento, sejam eles de origem fisica, psicologica, social
ou espiritual. Por esse motivo, quando ouvir que vocé ou alguém que conhece ¢ elegivel

a cuidados paliativos, ndo ha o que temer. (ANPC, 2025)

Segundo a Organizacdo Mudial da Satde (OMS), em conceito definido em 1990
e atualizado em 2002, “cuidados paliativos consistem na 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 de prevencao e alivio do
sofrimento, identificagdo precoce, avaliacdo impecavél e tratamento de dor e demais

sintomas fisicos, sociais, psicoldgicos e epirituais”(WHO, 2002).

Os cuidados devem incluir as investigagdes necessarias, para o melhor
entendimento e manejo de complicagdes e sintomas estressantes tanto relacionados ao
tratamento quanto a evolu¢ao da doenca. Apesar da conotagdo negativa ou passiva do
termo a abordagem e o tratamento paliativo devem ser eminentemente ativos,
principalmente em pacientes portadores de cancer em fase avangada, onde algumas
modalidades de tratamento cirurgico e radioterapico sdo essenciais para alcance de

controle de sintomas (INCA, 2022).

Reconhecido como uma forma inovadora de assisténcia a saude, o Cuidado
Paliativo vem ganhando espaco no Brasil, especialmente na ultima década. Diferencia-
se fundamentalmente da medicina curativa por focar no cuidado integral, através da
preven¢do e do controle de sintomas, para todos os pacientes que enfrentam doengas
graves, ameacadoras da vida — conceito que também se aplica aos familiares, cuidadores
e equipe de saude e seu entorno, que adoece e sofre junto ( Sielo/Brasil; SEP- DEC

2016).

Receber cuidados paliativos ndo significa que ndo haja mais nada a fazer por
vocé ou pela pessoa que vocé ama. Isso simplesmente indica que o diagnostico ¢ de
uma doenca cronica grave, que ameaca a vida, e que uma equipe, juntamente com 0s
profissionais especialistas nas enfermidade, ird cuidar de quem esta doente e daqueles

que o cercam. Ou seja, “ha muito a fazer” pelo paciente. (ANPC, 2025)



Claro que ¢ muito angustiante receber o diagndstico de uma doenga grave. Ela
costuma vir acompanhada, além dos sintomas fisicos, de questdes profundas de ordem

social, psicolégica e espiritual. (ANPC, 2025)

Todas essas indagagdes nao podem ser tratadas e abordadas por um unico
profissional. Por isso, as equipes de cuidados paliativos sdo multidisciplinares. O
médico paliativista atua para melhorar o conforto fisico do paciente- amenizar a dor,
diminuir o mal estar causado pela doenga ou pelo seu tratamento- e toda a equipe
trabalha para que esses incomodos e todos os outros sejam atenuados para melhoria da

qualidade de vida de quem estd enfermo e de sua familia e amigos. (ANPC, 2025)

O time de cuidados paliativos entende que uma doenca grave atinge ndo sé o
paciente, mas também aqueles que o amam. Por esse motivo, seu papel ¢ cuidar de
todos. Dai a importancia de ser uma equipe que inclua enfermeiros, fisioterapeutas,
psicélogos, terapeutas ocupacionais, capelaes, assistentes sociais, entre outros

profissionais, para dar conta de uma extensa demanda de necessidades. (ANPC, 2025).

Na primeira definicdo da OMS para cuidados paliativos, em 1998, estes foram
categorizados como ultimo estagio de cuidados: “cuidados oferecidos por uma equipe
interdisciplinar voltados para pacientes com doenca em fase avancada, ativa, em
progressdo, cujo progndstico ¢ reservado e o foco da atengdo ¢ a qualidade de vida”.
Entretanto, ¢ sdbido que os cuidados paliativos podem e devem ser oferecidos o mais
cedo possivel no curso de qualquer doenca cronica potencialmente fatal, para que essa
nao se torne dificil de tratar nos ultimos dias de vida. A mais recente definicdo da OMS
estabelece que ““ cuidados paliativos ¢ uma abordagem que melhora a qualidade de vida
dos pacientes e seus familiares frente a problemas associados a doencga terminal, através
da prevencdo e alivio do sofrimento, identificando, avaliando e tratando a dor e outros

problemas, fisicos, psicossociais € espirituais”.

O acesso aos cuidados de satide implica aos pacientes e a seus familiares certo
numero de direitos e expectativas. O direito a protecdo da saude esta consagrado na
Constituicao Brasileira e no Codigo de Etica Médica, e ¢ assentado num conjunto de

valores fundamentais como a dignidade humana, a equidade, a ética e a solidariedade.

Um aspecto fundamental para o estabelecimento de uma boa relagdo médico-paciente ¢

a troca de informagades.



COMUNICACAO EFETIVA

A comunicacdo e a relagdo interpessoal em cuidados paliativos sdo elementos
importantes para assegurar o respaldo total aos pacientes e seus familiares, incluindo,
na medida do possivel, as necessidades nao sanadas pelas medicagdes e intervengdes
médicas de alta tecnologia. Esse acolhimento demanda reconhecer o ser humano que
sofre e permitir-lhe, com técnicas adequadas, compartilhar suas angustias (Scielo

Brasil).

A comunicacao, verbal ou nao, ¢ instrumento fundamental na area da saude em
virtude das relacdes intersubjetivas que perpassam o convivio entre equipe, paciente e
familia. Sua modalidade verbal se caracteriza pela expressdo em palavras de
pensamentos e sentimentos, visando a comprensao de algo. A comunicagdo ndo verbal
engloba o uso de linguagem corporal — gestos, olhares, expressoes faciais e até o
proprio siléncio podem transmitir mensagens em determinados contexto. Ambas se
completam e possibilitam identificar os conteudos explicitos e implicitos que o sujeito

deseja emititr (Scielo Brasil).

A inportancia da interdisciplinaridade no tratamento do paciente fora dos
recursos de cura deve ser ressaltada, visto que a doenga e seu tratamento atingem
dimensdes biopsicossociais € espirituais. Dessa forma, ¢ necessario que a equipe de
cuidados paliativos seja composta por profissionais de diversas areas, a fim de abranger

todas essas dimensoes (SALTZ; JUVER, 2014).

A equipe ¢ importante justamente no entendimento das necessidades dos
pacientes em todas as esferas. Esse grupo promove estratégias pautadas em
planejamento, organizacdo e divisdo de tarefas. Podendo contar com diversas
categorias de profissionais de saide — médicos, enfermeiros, assistentes sociais,
psicologos, fisioterapéutas, terapeutas ocupacionais, farmacéuticos e odontdlogos. A
equipe também pode ser composta por um capeldo, responsavel pela asisténcia

espiritual do paciente ( Dr. Halane Lima/ 2022).

CONTROLE DE SINTOMAS



Muito se fala em tratamentos humanizados. Mas sera que sabemos o verdadeiro
significados? Esse modelo de cuidados se d4& com a prevencdo e/ou alivio de
sofrimento, por meio de identificagdo precoce, promovendo o controle da dor e
diminui¢do de outros possiveis sintomas de dificil controle. Dentro da dindmica de
cuidados paliativos, o suporte psiquico-espiritual e social presente desde o diagnostico

até o final da vida ¢ elemento de indissociavel relevancia (CRM-PR).

O objetivo principal ndo € buscar a cura de forma obstinada e ndo reflexiva, mas
sim, cuidar, além da cura, sendo possivel ou ndo. E prestar suporte aos pacientes e
familiares, bem como gerenciar complicac¢des frequentes e sintomas dificeis e a agdo
conjunta de uma dedicada equipe multiprofissonal atenta as necessidades. A qualidade
de vida deve ser uma busca incessante, devendo estar presente tanto no arduo curso
oscilante das doengas cronicas geradoras de sofrimento como, também, nas doencas

graves com prognostico desfavoravel e na finitude da vida (CRM-PR).

Houve o tempo em que a medicina tratavabos doentes enquanto a cura era o principal
objetivo. Hoje em dia, ela assume responsabilidadescom os pacientes e familiares até
onde ¢ possivél manter a qualidade de vida. E ¢ dentro dessanova concepgdo de
atendimento que nasce e ¢ constituida dia a dia a area de atuagdo multiprofissional dos
cuidados paliativos. O principal objetivo ¢ aliviar o sofrimento do paciente e melhorar a
qualidade de vida dos que tém o diagnodstico de alguma doenca ativa e/ouprogressiva

(CRM-PR).
APOIO A FAMILIA

A doenca em fase terminal pode provocar nos familiares uma série de reagdes
emocionais, comportamentais, relacionadas. Nesse sentido, a tarefa da equipe ¢
estabelecer uma relagad de ajuda que permita aos familiares passarem por este processo
sentindo que sdo acompanhados. Para além de se proporcionarem os cuidados
necessarios a pessoa doente, os profissionais de cuidados paliativos devem também
direcionar os seus esfor¢os aos familiares e/ou pessoas relacionadas, com objectivo de
refor¢ar as suas capacidades e potencialidades, possibilitando assim que a familia
recupere a confianga, tantas vezes perdidas (HUDSON,2006). Os profissionais devem
proporcionar o apoio a familia a nivel organizativo e educativo, com especial aten¢ao

aos aspectos que vao surgindo e desta forma proporcionar o aumento do bem-estar da



pessoa doente, da familia e também da prdpria equipe que se envolve neste ato humano

e emotivo: o ato de cuidar.

Na abordagem da doenca oncologica, ¢ atualmente indicada a integra ¢ao
precoce dos cuidados paliativos associada ao tratamento modifi cador da doenca, se
possivel a partir do diagnostico, com o objetivo de auxiliar a equipe no controle dos
sintomas. Dessa forma, a medida que a doenca avanga e a cura ndo pode ser mais
alcancada, a abordagem paliativa tende a ser ampliada e torna-se exclusiva

(SOCIEDADE BRASI LEIRA DE GERIATRIA E GERONTOLOGIA, 2015)

OBJETIVO

Analisar e discutir os quatro pilares fundamentais dos cuidados paliativos, que
envolvem a comunicagdo eficaz com o paciente e sua familia, o trabalho da equipe
interdisciplinar, o controle adequado dos sintomas e o apoio continuo & familia. O
mesmo busca explorar como esses pilares interagem para proporcionar uma abordagem
integral e humanizada no cuidado dos pacientes com doengas avangadas. E como cada
um deles contribui para a melhoria da qualidade de vida dos mesmos. Com o resultado
disso, implementar em unidades de satide e de cuidados de longa permanéncia, cartazes

com estes informativos.

METODO
Abordagem Qualitativa

Foi conduzida uma pesquisa qualitativa, com foco na compreensao das
percepcdes e praticas de profissionais de saude e familiares em relacdo aos cuidados

paliativos.
Método utilizado

Foi analisado como os quatros pilares (comunica¢do efetiva, equipe
interdisciplinar, controle dos sintomas, apoio a familia), foram aplicados nos cuidados

paliativos.



Analise dos dados

Através de artigos e noticias de sites: ANCP, SciELO, entre outrso. A busca foi
feita no periodo de 10/03/2025 a 20/05/2025 , com artigos do ano 2015 até 2025, e que
tenha como publico alvo adultos. Foram utilizado os descritores: cuidados paliativos,
oncologia, comunicagdo efetiva, controle dos sintomas e apoio a familia. Foram
coletados os dados: Titulos dos artigos, ano de publicacdo, nome dos autores, base de

dados.
RESULTADOS.

Tabela 1. Comunicag¢ao Efetiva, 2025.

Titulos dos artigos Ano da Nome dos Autores Base de Dados
Publicacao
(0] processo PACHECO, L.da S. P., Research, Society and
de comunicagao eficaz do 2020 SANTOS, G. S. Dos., Development,
enfermeiro com o paciente MACHADO, R., v.9
em cuidados paliativos. GRANADEIRO, D. da S., MELO,
N. G. S., PASSOS, J. P.
A importancia da comunicagao Tino, A, N, P., Prado, D, de C., VII Coléquio Estadual de
clara e transparente na relagdo 2023 Tavares, Y, Silva., Pesquisa Multidisciplinar e
médico-paciente no contexto Camara, J, P, F., V Congresso Nacional de
dos cuidados paliativos Santos, L, M, de S., Pesquisa Multidisciplinar e
Rodrigues, V, S, M. IV Feira de
Empreendedorismo da
UNIFIMES
Tabela 2. Equipe Interdisciplinar, 2025.
Titulos dos Artigos Ano da Nome dos Autores Base de Dados
publicacio
A importancia da Faustino, M, A., Revista longe viver.
pratica interdisciplinar da equipe de 2017 Miranda, F, A. LILACS, SciELO,
satide nos cuidados paliativos.
Cuidado ao céancer ¢ a Junior, L, C, L.,
pratica interdisciplinar. 2019 Garcia, de L, A, R. SciELO

Equipe multidisciplinar em cuidados Costa, A, M, C., Dias,


https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/6524
https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/6524
https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/6524
https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/6524
https://publicacoes.unifimes.edu.br/index.php/coloquio/issue/view/44
https://publicacoes.unifimes.edu.br/index.php/coloquio/issue/view/44
https://publicacoes.unifimes.edu.br/index.php/coloquio/issue/view/44
https://publicacoes.unifimes.edu.br/index.php/coloquio/issue/view/44
https://publicacoes.unifimes.edu.br/index.php/coloquio/issue/view/44
https://publicacoes.unifimes.edu.br/index.php/coloquio/issue/view/44
https://publicacoes.unifimes.edu.br/index.php/coloquio/issue/view/44
https://revistalongeviver.com.br/anteriores/index.php/revistaportal/article/viewFile/673/742
https://revistalongeviver.com.br/anteriores/index.php/revistaportal/article/viewFile/673/742
https://revistalongeviver.com.br/anteriores/index.php/revistaportal/article/viewFile/673/742
https://www.scielo.br/j/csp/a/xQrX3KSdWTdSYBJNpSgCCDK/?lang=pt
https://www.scielo.br/j/csp/a/xQrX3KSdWTdSYBJNpSgCCDK/?lang=pt
https://www.academia.edu/download/94838123/854.pdf

paliativos no ambiente hospitalar:

realidade ou utopia?

Tabela 3. Controle dos Sintomas, 2025.

Titulos dos Artigos

Cuidados paliativos: alternativa para

o cuidado essencial no fim da vida.

Reabilitagdo em cuidados paliativos.

Aplicabilidade dos cuidados

paliativos no manejo do paciente com

dor total.

Tabela 4. Apoio 4 Familia, 2025.

Titulos dos Artigos

A percepgdo da familia sobre cuidados

paliativos.

Necessidades de Familiares
Cuidadores e Atuacdo do Enfermeiro

nos cuidados paliativos oncologicos.

A abordagem do luto em cuidados

paliativos

2022 F,daS, D,
Silva, P, E.,
Lemos, B, M, L.,
Alves, N, R., Costa,
S’A, T.
Ano da Nome dos Autores
publicacio
Alves, F, S, C., Cunha,
2019 N, C, E., Santos, C, G.
Melo, O, M.
Minosso, M, S, J.,
2016 Jacinto, de M, L.,
Oliveira, de C, A, M.
Machado, L. C.,
Monteiro, J. M., de
2022 Paula, R. A., & Cintra,
W. G. dos S.
Ano da Nome dos Autores
publicacio
Braga, O, C., Machado,
2021 S, C., Afiune, G, F.
Moraes, G, de Souza,
2024 C, A., Santana, E, M.
Pimenta, S., &Capelas,
2019 M.L. V.

Academia edu;

SciELO

Base de Dados

SciELO

SciELO Brasil

SciELOSP.Org

Base de Dados

Revista Cientifica da
Escola Estadual de
Saude Publica de

Goias.

SciELO Brasil

Cadernos De
Saude, 11(1).


https://www.academia.edu/download/94838123/854.pdf
https://www.academia.edu/download/94838123/854.pdf
https://www.scielo.br/j/pcp/a/NSScM87z94MQRGL8RPtBGzJ/?lang=pt
https://www.scielo.br/j/pcp/a/NSScM87z94MQRGL8RPtBGzJ/?lang=pt
https://www.scielo.br/j/tce/a/6NSCw7QqMkKYcLPmxhdjbSG/?lang=pt
https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BRJD/article/view/43164
https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BRJD/article/view/43164
https://ojs.brazilianjournals.com.br/ojs/index.php/BRJD/article/view/43164
https://www.revista.esap.go.gov.br/index.php/resap/article/view/315
https://www.revista.esap.go.gov.br/index.php/resap/article/view/315
https://www.scielo.br/j/rbcan/a/Ph3gWWscsnhqC767jm4gfwH/
https://www.scielo.br/j/rbcan/a/Ph3gWWscsnhqC767jm4gfwH/

DISCUSSAO

De acordo as fontes analizadas (artigos, livros, sites especializados). A
importancia dos quatros pilares nos cuidados paliativos. Comunicagdo Efetiva, Equipe
Interdisciplinar, Controle dos Sintomas, Apoio a Familia. A comunicacdo ¢ um dos
pilares fundamentais nos cuidados paliativos, sendo responsavel por garantir a
expressao das vontades do paciente, o acolhimento emocional e a constru¢cao de uma
relacdo terapéutica eficaz. Segundo Pacheco et al.(2020), a comunicacdo eficaz do
enfermeiro com o paciente em cuidados paliativos proporciona seguranca ¢ alivio diante
do sofrimento. Essa relagdo ¢ fortalecida pela empatia, escuta ativa e clareza nas

informagdes transmitidas.

Tino et al. (2023), reforcam que, no contexto médico, a comunicagdo clara e
transparente ¢ essencial para orientar as decisdes clinicas e respeitar a autonomia do
paciente. Ainda, Ferraz et al. (2020) apontam que a comunicacdo de mas noticias
representa um desafio importante para médicos oncologistas e paliativistas, exigindo
preparo técnico e emocional. Assim, percebe-se que a comunicagdo vai além da troca de
informagdes: ela sustenta a qualidade do cuidado e promove dignidade ao paciente em

fim de vida.

O cuidado paliativo ¢, por natureza, interdisciplinar. Diversos profissionais da
saude atuam em conjunto para atender as necessidades fisicas, emocionais, sociais e
espirituais do paciente. Faustinio e Miranda (2017) destacam que a pratica
interdisciplinar contribui para assisténcia integral, ao mesmo tempo em que valoriza o
papel de cada profissional dentro da equipe. Junior e Garcia (2019) testemunham esse
ponto, evidenciando que a atuag@o conjunta melhora a qualidade de vida dos pacientes
oncologicos. Entretanto, Costa et al. (2022), observam que a constru¢ao de uma equipe
verdadeiramente integrada ainda enfrenta entraves institucionais, como a fragmentagao
dos servicos, auséncia de protocolos e falta de capacitagdo. Esses obstaculos podem
comprometer a continuidade do cuidado. Mesmo assim, quando a equipe trabalha de
forma colaborativa, os resultados no alivio do sofrimentoe e na experiéncia de cuidado

sdo significativamente positivos.

O controle eficaz dos sintomas ¢ um dos objetivos centrais dos cuidados
paliativos. Alves et al. (2019), apontam que, ao reconhecer a morte como parte do

processo natural da vida, os cuidados paliativos oferecem uma alternativa ética e



humanizada ao modelo curativo, muitas vezes desgastantes e infrutifero. O conceito de
“dor total”, conforme descrito por Machado et al. (2022), inclui aspectos fisicos,
emocionais, sociais e espirituais da dor, exigindo uma abordagem holistica para o seu

manejo.

Alem disso, Minosso et al. (2016) introduzem a reabilitacdo paliativa como
estratégia complementar, favorecendo a manutengao da funcionalidade e da autonomia,
mesmo diante do avanco da doenca. Essas praticas demonstram que a dignidade no
processo de morrer pode ser preservada com intervengdes que priorizam o conforto € o

bem-estar do paciente.

A familia ¢ parte integrante do cuidado paliativo e deve receber atengao
continua ao longo de todo o processo de adoecimento e luto. Braga et al. (2021) resalta
que a percepc¢do da familia sobre o cuidado recebido influencia diretamente na aceitagdo
da terminalidade. Moraes et al. (2024), destaca o papel fundamental do enfermeiro no
suporte ao cuidador familia, auxiliando com orientagdes e promovendo acolhimento
emocional. Por sua vez, Pimenta e Capelas (2019) reforcam a importancia de abordar o
luto de forma sensivel e respeitosa, criando espacos para que os familiares expressem
suas emogdes e compreendam o processo de morte. O suporte a familia, portanto, ndo se
encerra com a morte do paciente, mas se estende ao acompanhamento do luto,

contribuindo para uma vivéncia mais saudavel e menos traumatica.

Os cuidados paliativos t€ém como objetivo principal, a promogado da qualidade de
vida dos pacientes, através de prevencao e alivio dos sintomas. Este contexto envolve
aspectos fisicos, emocionais, sociais e espirituais, estando sustentada em quatros pilares
fundamentais: comunicagdo efetiva, equipe interdisciplinar, controle dos sintomas e

apoio a familia (WHO,2002; ANPC,2025).

Onde a comunicagao, ¢ a ferramenta indispensavel nos cuidasos, pois estabelece
o vinculo entre a equipe de satde, pacientes e familiares, uma comunica¢do continua,
clara e empatica permite ajustar expectativas, compreender os desejos do paciente e do
seu entorno, oferece informagdes coerentes sobre o progndstico e as sugestoes
terapéuticas. A falta desta pode gerar inseguranga, decisdes desalinhadas e sofrimentos

desnecessario (PACHECO et al.,2020; TINOet al.,2023).

Diante da complexidade dos pacientes nesses cuidados, exige-se uma abordagem

interdisciplinar, profissionais de diversas aréas, que atuem de forma integrada para



oferecer um cuidado centrado no paciente. Isso faz com que todas as dimensdes do

cuidado sejam contempladas(FAUSTINO; MIRANDA, 2017; COSTA et al.,2022).

O manejo eficaz dos sintomas fisicos, como dor, dispneia, fadiga, nduseas, entre
outros, ¢ um dos principais objetivos, mas além do fisico, é essencial considerar o
sofrimento psicolégico e espiritual. O controle eficaz dos sintomas, de modo geral,
promove conforto, autonomia e dignidade aos pacientes (ALVES et al., 2019;
MACHADO et al., 2022). Oferecer suporte emocional, social e informativo aos
familiares, € necessario, para que possam lidar com o luto, a tomada de decisdes e os
desafios do cuidado. Este acollhimento pela equipe contribue para um ambiente de
confianga e cuidado compartilhado (BRAGA et al.,2021; MORAES et al.,2024). E
notado, que em conjunto, esses quatros pilares promovem um cuidado humanizado e

integral, respeitando a individualidade de cada paciente (Scielo Brasil, 2016).

CONCLUSAO

A presente pesquisa revelou que os cuidados paliativos constituem um
desempenho indispensavel no conjunto de doengas cronicas e ameagadoras da vida,
promovendo qualidade de vida e alivio do sofrimento. Destacou que a comunicagdo ¢
parte fundamental para a tomada de decisdes e o fortalecimento do vinculo entre a
equipe de satude, paciente e familiar. Que a atuagdo da equipe interdisciplinar, garante
uma assisténcia ampla, contemplando todos os aspectos clinicos e também os
psicossociais e espirituais. O controle adequado dos sintomas mostrou-se
imprescindivel para a promog¢do do conforto e dignidade do paciente. O apoio a familia
contribui para uma vivéncia mais tranquila e acolhedora durante todo o processo. Desta
forma conclui-se que a intensificagdo dos cuidados paliativos na préatica clinica, depende
de politicas publicas, capacitacdo profissional e reconhecimento institucional dessa

abordagem como parte essencial de um sistema de saude humanizado e eficiente.
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