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RESUMO
Esse estudo teve como propósito conhecer a percepção dos
acadêmicos do último ano de graduação em enfermagem a
respeito dos cuidados paliativos, pois estando os cuidados
paliativos diretamente relacionados a longevidade da
população, espera-se que os cursos de graduação formem
profissionais capazes de prestar e reconhecer a necessidade
do cuidado paliativo em sua prática profissional. O curso
de graduação pesquisado não se mostrou formador de um
profissional generalista competente para a assistência
paliativa. Acredita-se que cursos formadores devem se
debruçar a temática por um maior período de tempo, de
maneira proporcional a sua relevância para a prática
clínica que será exigida do futuro profissional.

PALAVRAS-CHAVE: Cuidados paliativos, enfermagem,
graduação.

ABSTRACT
This study aimed to know the perception of the academic of
undergraduate nursing regarding palliative care. Knowing of
relation of the longevity with the palliative care, it is expected
that the undergraduate professionals to be able to provide and
recognize the need for palliative care in their professional
practice. The undergraduate program researched was not a
competent trainer for generalist palliative care. It is believed
that trainers courses must address the theme over a longer
period of time, proportional to its relevance to clinical practice
that will be required of future professional manner.
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1. INTRODUÇÃO
O aumento expressivo da expectativa de vida da

população tem gerado maior sobrevida de pacientes com
doenças crônicas e limitantes, como a doença pulmonar
obstrutiva crônica, câncer avançado, insuficiência renal
crônica entre outras. No entanto o aumento da

longevidade desses pacientes não significa
necessariamente qualidade de vida (ANCP, 2009;
SAWATZKY R et al, 2016).

Pensando nisso, a área de cuidado paliativo visa a
promoção da qualidade de vida do paciente cujo objetivo
já não é mais a cura, como também de seus familiares,
por meio da prevenção e alívio do sofrimento de ambos.
Assim, quando se identifica precocemente a necessidade
de assistência paliativa torna-se possível intervir com
medidas cabíveis e direcionadas a esse tipo de
cuidado(FERNANDES MA et al., 2013; CREMESP., 2008;
COSTELLO J, 2015).

A literatura científica mostra que muitas vezes o
enfoque da percepção da assistência paliativa não é
incorporada ao ensino em instituições públicas, o que é
inconcebível e inaceitável, visto que a necessidade de
formação de profissionais generalista capacitados na
assistência paliativa é unânime (RODRIGUES IG., 2004;
SALES CA et al., 2009; POLASTRINI RTV et al, 2011).

Sendo o enfermeiro generalista o profissional que
muitas vezes estará em contato direto com pacientes
carentes de assistência paliativa, cabe a ele identificar e,
muitas vezes, prestar esses cuidados. A assistência
paliativa prestada pelo profissional generalista torna-se
necessária quando não se dispõe de uma equipe
especializada nesse tipo de cuidados, visto ser ainda, em
muitas regiões, algo em ascensão (SHARMA N,, 2016).

Visando contribuir com instituições de ensino na
formação de profissionais conhecedores para quem a
assistência paliativa é indicada, bem como se capaz de
prestar minimamente este tipo de assistência, e com
tendo como enfoque o aumento qualidade de vida de
pacientes sem perspectiva de cura, o presente estudo
teve como objetivo conhecer a percepção dos
acadêmicos do último ano de graduação em enfermagem
a respeito dos cuidados paliativos.

2. MATERIAL E MÉTODOS
Estudo transversal, exploratório e descritivo, com
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abordagem quantitativa, realizado com 45 graduandos
do quinto ano de Enfermagem de uma Universidade
localizada no estado de São Paulo, sendo em sua maioria
mulheres (91,1%), com idade média de 26,91 anos (DP=
7,54), trabalhadoras da área da saúde, com formação de
técnico em enfermagem ou auxiliar de enfermagem.

A pesquisa foi aprovada pelo comitê de ética em
pesquisa com seres humanos sob o parecer número
559.202. Após aplicação de um questionário, os dados
foram armazenados no programa excel e analisados
utilizando o programa estatístico SPSS (Statistical
Package for the Social Science) versão 19.0,
estabelecendo-se as análises descritivas pertinentes ao
estudo, por meio de frequências absolutas e percentuais.

3. RESULTADO
Os resultados apontaram que todos os acadêmicos

acham importante a abordagem do tema Cuidados
Paliativos durante o curso de graduação, e a maioria
(73,3%) referiu ter tido aulas e palestras sobre o tema.
Porém, 40% dos alunos consideraram o conteúdo
abordado insatisfatório para sua atuação como
enfermeiro generalista e não terem interesse para atuar
nessa área.

A maioria dos participantes sente-se preparado para
lidar com situações de sofrimento e morte (62,2%) e
conhecem a definição de cuidados paliativos segundo a
Organização Mundial de Saúde (88,9%). Com relação a
quem os Cuidados Paliativos podem ser prestados,
57,8% responderam que eram para aqueles pacientes em
fase terminal e 28,9% acham que os Cuidados Paliativos
são importantes para promover o bem-estar e a qualidade
de vida dos pacientes.

4. DISCUSSÃO
O estudo permitiu conhecer a percepção de

graduandos do último ano em enfermagem sobre
cuidado paliativo, os quais referiram não terem tido na
graduação uma abordagem sobre o tema considerada
satisfatória, e não se sentirem preparado para prestar
esse tipo de cuidado, mesmo como enfermeiro
generalista. Apesar de referirem sentirem-se preparados
para lidar com situações de morte.

Alunos de graduação compreendem a necessidade de
um cuidado mais digno e humanizado no momento em
que a cura já não é mais possível (SANTANA JCB et al,
2009; HERMES HR, LAMARCA ICA, 2013).

A falta de preparo para a prestação da assistência
paliativa pode ser observada em outro estudo, onde
poucos profissionais tiveram um aprendizado
sistematizado e organizado do assunto na graduação. E
quando tiveram a abordagem no curso de pós-graduação,
este foi abordado de maneira superficial (WAGNER D,
2013).

Divergente desta pesquisa a abordagem de atividades
com abordagem paliativa não é a realidade encontrada
(WAGNER D, 2013; BIFULCO VA; IOCHIDA LC, 2009;
CARVALHO NB et al, 2011). O ensino da prática paliativa
pode colaborar para o interesse dos acadêmicos na área
profissional voltada a esse tipo de assistência, o que
poderia aumentar a vontade de atuar nessa área e até
realizar uma especialidade (SALES CA et al, 2009).

Visto isso, e de maneira intrigante mais da metade
dos participantes sentiram-se preparados para lidar com
situações de sofrimento e morte. Isso mostra que há uma
divergência que aponta que mesmo os alunos não tendo
um conteúdo que considere satisfatório, sentem-se
preparados. Um estudo mostra que a maioria dos
estudantes não se sente preparado para lidar com a morte
(LANA SO; PASSOS ABB., 2008).

A morte ainda é um tabu pouco falado, mesmo entre
profissionais de saúde, os quais são formados para
cuidar da vida e que quando se deparam com a morte,
esta surge como um problema a ser enfrentado ao longo
do caminho (PERES J., 2011; BLASCO PG et al, 2011;
GERMANO KS, 2013). A academia ainda tendo como
base o ensino no modelo biomédico e curativo de
assistência contribui para o despreparo sentido pelos
acadêmicos (GERMANO KS, 2013).

A falta de interesse em atuar na assistência paliativa
foi significativa entre os participantes, mesmo sendo
uma especialidade emergente e que certamente, precisará
ser realizada pelos futuros profissionais (BIFULCO VA;
IOCHIDA LC, 2009). Como atender a demanda, dentro da
prática dos cuidados paliativos, que só tende a crescer e
necessitar cada vez mais de profissionais interessados e
qualificados? Seria talvez reflexo de falhas durante a
formação acadêmica que muitas vezes direcionam os
cuidados na curar, esquecendo-se das situações aonde a
cura já não é mais possível?

É importante salientar que o bem-estar promovido
pelos cuidados paliativos vai muito além dos pacientes,
abrangendo também os seus familiares. Em outra
pesquisa, sentimentos como impotência, frustração,
dificuldades em lidar com os familiares dos pacientes
que estão em cuidados paliativos foram apontados em
outro estudo referente aos significados atribuídos aos
cuidados paliativos (GERMANO KS et al, 2013;
AZVOLINSKY A, 2015; BAKITAS MA, 2015; AKTAS A et
al, 2016; SMYTH D, 2016; BALON R et al, 2015;
BLINDERMAN CD et al, 2015).

Segundo normas e diretrizes da European
Association for Palliative Care, no Brasil seriam
necessários cerca de 10 mil leitos, 12 mil enfermeiros,
1.500 médicos especialistas entre outros membros, o que
não ocorre. Obviamente, o país ainda tem um longo
caminho a percorrer para atingir essas metas. Porém, é
fato a necessidade da formação de recursos humanos
(SANTOS FS, 2011).
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5. CONCLUSÃO
O curso de graduação não se mostrou preocupado em

formar profissionais generalistas com um mínimo de
competência para a identificação da necessidade de
cuidado paliativo, bem como a prestação de assistência
paliativa.

Acredita-se que instituições formadoras de
profissionais da saúde devam se debruçar na temática
paliativa por um maior período de tempo, devendo este
ser proporcional a sua relevância da prática clínica que
será exigida do futuro profissional.

Entre as limitações do estudo estão os resultados
dessa pesquisa ser a realidade educacional de apenas
uma universidade, o que talvez não represente o estado
de São Paulo, além de muitos graduandos já trabalharem
na área de enfermagem, o que torna algumas respostas
passíveis de conhecimentos adquiridos na prática
profissional.

Sugere-se a realização demais estudos em outras
universidades sobre a temática de cuidados paliativos,
afim de possibilitar um diagnóstico do ensino no estado.
Assim as instituições de ensino, caso necessário, possam
intervir com medidas que possam contribuir com a
melhora do ensino e consequentemente, a assistência
prestada ao paciente com esse tipo de necessidade. A
partir do momento que o profissional generalista é
perceptível as carências de cuidado paliativo, torna-se
possível dispor de medidas que melhor acolham e
proporcionem finitude digna a esses indivíduos.
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