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EDITORIAL

CUIDADO PALIATIVO: A BUSCA PELA VIDA NO APROXIMAR-SE DA
MORTE

Apesar dos avancos tecnoldgicos no que tange @dsrantineoplasicas, a presenca do
cancer ainda remete a situacdes de sofrimento@vdabilidade da morte. As estatisticas vitais
mostram as neoplasias como segunda maior causartee mo pai¥, o que denota que muitas
familias convivem com a finitude dentro do lar. @cignte com progndstico reservado e sua
familia, tornam-se um desafio a equipe de saude,capecem de assisténcia na manutencao da
qualidade de vida do doente, apoio para os famdiap enfrentamento do processo de morrer e
suporte no luto, sendo que nem sempre, os prafgsi@stdo preparados para tal realidade.

O projeto de extensdo “Cuidados Paliativos ao @oeatn cancer e seus familiares”
criado em 2004, pela Profa. Dra. Catarina Apare8dks, € um exemplo na tentativa de
manter acesa a chama da vida nos lares de pacmotegancer sem perspectivas de cura.
Completando 10 anos, o projeto conta com atuacdaluteos de Graduacdo, Mestrado e
Doutorado em Enfermagem, que realizam visitas dbares semanais aqueles que vivenciam
a situacao de morte no lar, a fim de oferecer mugitonforto a essas familias antes, durante e
apo6s a morte de seus entes queridos.

As vivéncias durante o projeto retratam a difiedlidade das familias ao se depararem
com situagbes de finitude: a morte, como inimigestena, representa o fracasso dos
profissionais em busca da cura da doencga, senl@aoed sentimento de hostilidade e revolta,
acreditando que nada mais pode ser feito. Nestagentos, o profissional de enfermagem pode
ser uma pega fundamental na tentativa de edifidar desestruturado pela noticia da perda
iminente, inserindo os Cuidados Paliativos na #s®fa a esta familia. Como resultado do
acompanhamento, as familias e pacientes conseguapreender e aproveitar melhor o tempo
de vida que ainda resta junto aos seus e, 0s atanosima aproximagédo com a realidade da
morte de uma forma profunda e intima, inesquegias sua vida pessoal e profissional.

A indicacdo dos Cuidados Paliativos durante a vigéde qualquer doenca ameacadora
de vida permite que, o direcionamento da assist&asa do foco estritamente clinico e volte-se
também para as necessidades proferidas pelos gggmaicientes. Apesar de possuir carater
interdisciplinar e colaborativo com terapias cwadj esta modalidade de cuidados coloca o
paciente como protagonista do plano de atuacdoqdiges mantendo-o com poder ativo e
decisorio em todos os momentos da doenca.

E notavel a importancia da enfermagem no contessoClidados Paliativos, visto que
estes profissionais sdo os responsaveis pelo fondrd cuidados em todas as etapas do
tratamento, além de estarem mais proximos do paogefamilia em suas queixas e dificuldades
cotidianas. Os profissionais de enfermagem, poo rdai empatia e solicitude, podem captar
necessidades fisicas, psiquicas e sociais do niztgtiar a partir da formacao de vinculo com
0s sujeitos que vivenciam a proximidade da morte.

Contudo, a realidade que permeia o cuidado deraafgrm, apesar de enfatizado como
pilar fundamental da profissdo na academia, mwiemes é dotada de um maquinismo
impessoal, que mantem o profissional distante diédezle vivenciada por pacientes e familias,
mesmo nas situacdes de morte iminente. A identficaprecoce de sintomas, a avaliagdo
criteriosa destes e seu tratamento, pilares doa@aidPaliativo, sdo colocados em segundo
plano nas rotinas de trabalho, ndo chegando ang@ementado concretamente em muitas
realidades. O oposto deveria ocorrer, visto qua pates profissionais, o cuidado deveria ser a
arte fundamental, sua razao de existir como seumtado.

Para gque se atinjam os principios dos CuidadoatRals, a assisténcia ao paciente em
situacdo de morte iminente, como a de qualquepaatfividuo, deve contemplar uma visao
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holistica de suas necessidades. Profissionaisutte safamilia devem encontrar a sintonia em
sua comunicacdo e acgles frente ao doente, de mmadeagejos ou sofrimentos ndo sejam
esquecidos ou mascarados. O dialogo € uma atiuelel@ve ser motivada e valorizada pelos
profissionais, de modo que o paciente e sua fasgj@mm efetivamente ouvidos pela equipe de
saude.

Diante de toda a complexidade da assisténcia dareafem, fica como implicita a
necessidade de empatia para com aquele que estafsob de atengdo, sendo que, sem este
passo dificilmente alcanca-se a dimensao subjetivauidado. Dentro das possibilidades de
atuacao profissional, cada queixa deve ser ponalegadeavaliada, até que ndo seja mais
importuno ao doente.

Acrescenta-se, ainda, que aceitar o limite da gigaimordial ao se oferecer Cuidados
Paliativos. A partir dessa concepcédo, torna-se miai® o fundamento de cuidar, e ndo de
curar. Cuidar como paliativista € humanizar sud@esicter empoderamento para orientar sem
nunca impor, manter-se disponivel mesmo sem asté,jé conferir seguranga ao paciente e
familia, para que possam juntos desfrutar, os mtoeeaue ainda lhes restam.

Nesta perspectiva, para cuidar e confortar, buscaamignder as expectativas e
necessidades de quem é cuidado, o enfermeiro deweihteresse de aprender. E instruir-se
acerca do cuidado do doente com cancer, € compeqund o sofrimento perante a doenca e a
morte, que é o sofrimento universal, ndo se lirmitam determinado tempo e espa¢o, mas
assume caracteristicas existenciais bem claragtietds, em diferentes contextos econémicos e
sociais.

Ressalta-se ainda que, para implementar a humanizdg cuidado as pessoas que
sofrem ha a necessidade de que os cursos de giadelmgenfermagem valorizem a instancia
paliativa do cuidado e, aproximem seus alunos tisgio/condicdo de morte e/ou morte
iminente e do morrer desde o inicio de sua tragtcadémica. Cuidar da morte pode ser a
experiéncia mais avivadora de um ser, além de perngscimento singular no trilhar como
alunos e profissionais de enfermagem.
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