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RESUMO
Objetivo: Avaliar a percepção dos enfermeiros acerca de sua formação acadêmica e qualificação profissional para a 
prestação de Cuidados Paliativos. 
Métodos: Estudo de campo de natureza descritiva, com abordagem qualitativa, realizado com 14 enfermeiros da Estratégia 
de Saúde da Família do município de Cajazeiras, Paraíba. Os dados foram coletados por meio de entrevista semiestruturada, 
processados utilizando-se do software IRAMUTEQ® e analisados em uma perspectiva temática e categorial. 
Resultados: Foram construídas duas categorias temáticas: Categoria 1 – Conhecimento dos enfermeiros sobre Cuidados 
Paliativos; Categoria 2 – Formação acadêmica e qualificação profissional dos enfermeiros para a prestação de Cuidados 
Paliativos. A maioria dos participantes referiu não haver nenhuma disciplina sobre a temática nas instituições de ensino 
onde cursaram a graduação e nenhum deles participou de Educação Permanente em Saúde sobre o tema, sugerindo 
conhecimento limitado dos profissionais sobre Cuidados Paliativos, condição que reflete negativamente na qualidade da 
assistência. 
Conclusão: Evidencia-se a necessidade de aproximação dos enfermeiros com os Cuidados Paliativos em seu processo 
formativo e de qualificação profissional, visando o desenvolvimento de competências necessárias para prestar uma 
assistência eficiente.

ABSTRACT
Objective: To evaluate the nurses’ perception of their academic education and professional qualification for the provision 
of Palliative Care. 
Methods: Field study of a descriptive nature with a qualitative approach, conducted with 14 nurses from the Family Health 
Strategy in the municipality of Cajazeiras, Paraíba. Data were collected through semi-structured interviews, processed using 
the IRAMUTEQ® software and analyzed in a thematic and categorical perspective. 
Results: Two thematic categories were constructed: Category 1 – Nurses’ knowledge about Palliative Care; Category 2 
– Academic education and professional qualification of nurses for the provision of Palliative Care. Most participants 
reported not having discipline about the theme in the institutions where they finished their degrees and none participated 
in Permanent Health Education about the theme, being abel to suggest limited knowledge of professionals about Palliative 
Care, which reflects negatively on the quality of the assistance. 
Conclusion: The need to approach nurses wiith palliative care is evidente in their education and professional qualification 
process for devoloping necessary skills to provide efficient assistance.

RESUMEN
Objetivo: Evaluar la percepción de los enfermeros de su educación académica y calificación profesional para la provisión 
de Cuidados Paliativos. 
Métodos: Estudio de campo de carácter descriptivo con enfoque cualitativo, realizado con 14 enfermeros de la Estrategia 
de Salud Familiar en el municipio de Cajazeiras, Paraíba. Los datos fueron recolectados a través de entrevistas semi-
estructuradas, procesadas usando el software IRAMUTEQ® y analizadas en una perspectiva temática y categórica. 
Resultados: se construyeron dos categorías temáticas: Categoría 1 – conocimiento de los enfermeros sobre cuidados 
paliativos; Categoría 2 – formación académica y calificación profesional de enfermeros para la prestación de cuidados 
paliativos. La mayoría de los participantes informaron que no tenían disciplina sobre el tema en las instituciones donde 
completaron sus títulos y ninguno participó en la Educación Permanente en Salud sobre el tema, lo que puede sugerir un 
conocimiento limitado de profesionales en Cuidados Paliativos, lo que se refleja negativamente en la calidad de la asistencia. 
Conclusión: La necesidad de acercar a los enfermeros a los cuidados paliativos es evidente en su proceso de capacitación 
y calificación profesional para el desarrollo de las habilidades necesarias para proporcionar una asistencia eficiente.
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INTRODUÇÃO 
Cuidados Paliativos (CP) se referem a uma modalidade as-

sistencial destinada aos indivíduos que convivem com uma 

doença sem possibilidade de cura, ultrapassam o contexto 

de morte e objetivam abrandar os fatores que interferem 

negativamente na vida dos pacientes e seus familiares.(1)

Os CP possuem como princípios norteadores, a preven-

ção e controle de sintomas, promoção da independência e 

autonomia do sujeito, intervenções de natureza biológica, 

psicológica, social e espiritual direcionadas aos usuários e 

seus familiares, os quais devem ser desenvolvidos em uma 

perspectiva interdisciplinar e multiprofissional.(1)

Ressalta-se o papel da enfermagem, categoria compro-

metida com a prestação de CP, que se destaca pela aptidão 

em oferecer cuidados integrais perante o sofrimento en-

frentado pelos indivíduos.(2,3)

Por isso, se faz necessário um olhar mais atento para a 

prática assistencial e o desenvolvimento de cuidados que 

possam de forma eficiente, minimizar o impacto da doença 

na vida do doente, de seus familiares e de seus cuidadores. 

Nessa fase, o processo de cuidar é prioritário ao processo 

de tratar, pois o objetivo não é preservar a vida e sim, tor-

ná-la mais confortável e digna.(4)

Por todos os desafios demandados na oferta dos CP, é 

essencial que os profissionais estejam devidamente prepa-

rados, para que sejam capazes de atender às reais necessi-

dades da população e prestar uma assistência satisfatória.(5)

Para tanto, a preparação deve ser iniciada na graduação 

e perdurar por toda a vida profissional, seja por iniciativa 

própria ou ofertada pelo serviço, pensando sempre na lógi-

ca da educação permanente em saúde (EPS).  

Sendo assim, acredita-se ser relevante compreender 

aspectos sobre a formação dos enfermeiros acerca dos 

CP, visto que reflete diretamente na qualidade da assistên-

cia e a fragilidade de conhecimentos acerca desse tema se 

configura como um obstáculo para sua efetivação. Nesse 

contexto, objetivou-se avaliar a percepção dos enfermei-

ros acerca de sua formação acadêmica e qualificação pro-

fissional para a prestação de Cuidados Paliativos.

MÉTODOS
Trata-se de um estudo de campo de natureza descritiva, 

com abordagem qualitativa, realizado com 14 profissionais 

enfermeiros atuantes nas equipes de Estratégia de Saúde 

da Família (ESF) do município de Cajazeiras, no Estado da 

Paraíba que se enquadraram nos critérios de seleção pre-

estabelecidos, a saber, enfermeiros atuantes há mais de 

seis meses na ESF e que se encontraram na escala de tra-

balho no período da coleta de dados.

A coleta de dados foi realizada no período de março a 

abril de 2018, por meio de entrevista gravada, tendo como 

guia um formulário semiestruturado, aplicado pelo pesqui-

sador após contato prévio com os enfermeiros para explicar 

a pesquisa, solicitar participação e, mediante concordân-

cia, agendar data e horário para a realização da entrevista. 

Ressalta-se que este foi o único contato prévio entre parti-

cipantes e pesquisador. O formulário foi aplicado de forma 

individualizada, após consentimento e assinatura em duas 

vias do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). 

As entrevistas aconteceram nas Unidades de Saúde 

da Família onde os participantes exerciam seu processo 

de trabalho, em sala reservada, silenciosa e sem intercor-

rências, com tempo médio de onze minutos e quarenta se-

gundos, sendo gravadas pelo pesquisador utilizando-se de 

aparelho celular modelo MOTO G ®. 

Para análise dos dados, adotou-se a o método de 

Análise de Conteúdo (AC) proposto por Laurence Bardin6. 

Inicialmente, os dados foram transcritos e submetidos à 

pré-análise, que compreende a operacionalização e siste-

matização das ideias iniciais. Nessa etapa, realizou-se a lei-

tura flutuante das entrevistas transcritas, o que possibili-

tou organizá-las em um corpus textual. Subsequentemente, 

procedeu-se à etapa de exploração do material, que envol-

ve a aplicação sistemática das decisões tomadas, de ma-

neira informatizada ou manual, e consiste em operações 

de enumeração, codificação ou decomposição, conforme 

regras formuladas previamente. Por fim, o tratamento dos 

resultados, que é a análise crítica e reflexiva, culminando 

nas interpretações inferenciais.(6)

A operacionalização dessa etapa se deu de maneira in-

formatizada, a partir da utilização do software Interface de 

R pour les Analyses Multidimensionnelles de Textes et de 

Questionnaires (IRAMUTEQ®), em que foi realizado o mé-

todo de classificação hierárquica descendente (CHD) para 

a codificação dos dados.

O IRAMUTEQ permite a realização de análise estatística 

do corpus do texto, o que favoreceu para um olhar mais 

criterioso sobre o material coletado e fornece maior con-

fiabilidade ao estudo qualitativo5. 

Constatou-se, com o processamento, que o corpus foi 

constituído por 37 textos, separados em 343 segmentos de 

textos (ST) e aproveitamento de 286 STs (83,38%), suge-

rindo uma boa confiabilidade do estudo por apresentar-se 

acima de 70% de ST.(7)

O método da CHD dividiu o corpus em duas partições, 

que deram origem, cada uma, a duas classes. As classes 1 e 

2, com retenção de 24,5% e 17,5% de ST’s, respectivamente, 

e as classes 3 e 4, com 35,3% e 22,7% de retenção de ST’s 
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respectivamente, que contribuíram para a delimitação de 

duas categorias temáticas na terceira etapa da AC, o trata-

mento dos resultados, na qual os dados foram analisados 

de forma a possuírem significado e validade, e permitiram 

propor inferências e desenvolver interpretações relaciona-

das aos objetivos esperados.(6)

Para preservar o anonimato dos participantes, as falas 

utilizadas foram identificadas com a letra “E”, seguida de um 

número arábico, de acordo com a ordem das entrevistas.

Na descrição do relato da pesquisa, foi utilizada a diretriz 

denominada Consolidated criteria for reporting qualitative 

research (COREQ), que permite a produção de relatórios 

compreensíveis e abrangentes de estudos qualitativos.(8)

Ressalta-se que o estudo obedeceu aos preceitos dis-

postos na Resolução 466/2012 do Conselho Nacional de 

Saúde9, e foi aprovado pelo Comitê de Ética em Pesquisa do 

Centro de Formação de Professores da Universidade Federal 

de Campina Grande sob parecer de número 2.434.724. 

RESULTADOS 
Dentre os entrevistados, constata-se maioria do sexo femi-

nino (78,5%), com idade entre 31 e 40 (71,5%) anos e, média 

de 32 anos (± 6,23), sendo 7 (50%) casados e 7 (50%) soltei-

ros. No que se refere a formação, a maioria foi graduado em 

instituição privada (71,5%), com pós-graduação a nível lato 

sensu (92,9%), porém nenhuma delas direcionada aos CP. 

A partir da análise lexical pelo IRAMUTEQ®, o cor-

pus geral foi constituído por 37 textos, separados em 343 

segmentos de textos (ST) e aproveitamento de 286 STs 

(83,38%), sugerindo uma boa confiabilidade do estudo por 

apresentar-se acima de 70% de ST.7  

A realização da AC possibilitou a construção de duas 

categorias temáticas, intituladas “Conhecimento dos en-

fermeiros sobre Cuidados Paliativos” e “Formação acadê-

mica e qualificação profissional dos enfermeiros para a 

prestação de Cuidados Paliativos”.

Categoria 1 – Conhecimento dos enfermeiros 
sobre Cuidados Paliativos 
Diferentes concepções sobre CP foram observadas, no en-

tanto, dois entrevistados remeteram a ideia de assistência 

destinada exclusivamente aos indivíduos que se encontram 

em fase terminal, decorrente de neoplasias, conforme se 

observa abaixo.

É o que se pode fazer quando tem aqueles pacientes 

que tá em estado terminal, de câncer, né? Que às vezes 

o remédio já não tá mais servindo, então você pode en-

trar com esses Cuidados Paliativos (E 01).

É aquele cuidado dispensado ao usuário, seja pelo 

familiar ou pelo profissional de saúde, que é pra ameni-

zar as manifestações advindas de algum problema de 

saúde, no caso, um câncer (E 09).

A limitação acerca do conhecimento sobre CP pode ser 

identificada também, na fala de cinco entrevistados, ao de-

limitá-los à terminalidade, independentemente da doença 

que acomete o indivíduo, como exposto a seguir.

São os cuidados para aquelas pessoas que estão 

mais debilitadas, no caso, os pacientes que estão, pelo 

que eu sei, só em estado terminal (E 02).

Na Atenção Básica a gente tem muito paciente aca-

mado, muito paciente em fase terminal, é onde a gente 

pode tá usando esses Cuidados Paliativos, entendeu?  

(E 06).

Cuidados paliativos que eu entendo são, assim, 

amenizar, né? Os pacientes que tem doenças crônicas 

em fase terminal, né isso? (E 11).

Um dos entrevistados remeteu à ideia de que os CP 

eram oferecidos quando não havia mais possibilidades te-

rapêuticas para o paciente.

Para aqueles pacientes que não tem mais opção, que 

não tem mais o que fazer, tipo assim, só orientá-los e ten-

tar acalmar, por que não tem mais o que fazer, né? (E 05).

Em posição contrária aos pensamentos expostos ante-

riormente, os quais tornavam a assistência limitada, sete 

entrevistados revelaram um conceito mais amplo sobre os 

CP, propondo uma assistência mais abrangente, como ob-

servado nas falas a seguir.

Entendo que seja o direcionamento dos cuida-

dos dos pacientes pra direcionar pra eles uma maior 

dignidade no resto do tempo de vida, proporcionar a 

questão do cuidado integral, e, a partir dos Cuidados 

Paliativos, a gente procura garantir a dignidade, a con-

tinuidade do cuidado pra que as pessoas consigam ter 

uma morte digna (E 03).

A gente tende a amenizar a problemática que ele tá 

sentindo, aliviar a sintomatologia, melhorar a qualida-

de de vida do paciente, prestando uma assistência qua-

lificada e de acordo com as possibilidades que é permi-

tido diante da patologia que ele tá apresentando (E 04).

Cuidados Paliativos, são os cuidados que são ofere-

cidos ao paciente que possam amenizar o sofrimento, 
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melhorando a dignidade de vida, por exemplo, contro-

lar a dor, uma troca de curativos, oferece uma melhor 

alimentação, uma troca de posição para gerar um con-

forto melhor (E 14).

A espiritualidade foi referida por apenas um dos entre-

vistados, como discutido na fala abaixo.  

[...] a espiritualidade dele, porque nesse momento 

que espiritualidade vem bem forte, porque ele sabe que 

pode ir a óbito, né? Que vai sair de um plano e ir pra 

outro (E 09).

Outros assuntos considerados importantes para a 

prestação de CP, como comunicação, assistência à família, 

luto, empatia, humanização, entre outras, não foram men-

cionadas ou foram pouco abordadas pelos participantes 

durante as entrevistas.  

Categoria 2 – Formação acadêmica e 
qualificação profissional dos enfermeiros 
para a prestação de Cuidados Paliativos
Quando questionados sobre a formação acadêmica, 13 en-

trevistados referiram não ter disciplinas específicas sobre 

o tema nas matrizes curriculares das instituições onde 

concluíram a graduação e essa ausência resultou em uma 

formação deficitária nesta temática em questão.

Muito falha, porque a gente não falava muito em 

Cuidados Paliativos (E 06).

Bem deficiente. Não teve, praticamente. Isso era 

uma temática que não foi abordada na graduação, tive 

muito pouco acesso (E 07).

Eu considero que foi superficial, não foi nada mui-

to aprofundado em relação a questão de Cuidados 

Paliativos e ficou bem aquém do que a gente neces-

sitaria para poder sair preparado para efetivar esses 

cuidados (E 09).

A baixa frequência com que o assunto é discutido e a ca-

rência de disciplinas voltadas aos CP nos cursos de gradua-

ção em enfermagem, fazem com que os enfermeiros sintam 

dificuldades para conduzir esses cuidados e lidar com os de-

safios emergentes dessa modalidade assistencial. Fato que 

pode ser evidenciado a partir dos relatos abaixo.

Na faculdade a gente não teve, então quando a gen-

te vai realmente para a prática, a gente sente um pouco 

de dificuldade por não ter visto em sala de aula (E 06).

Eu acho que se eu tivesse tido mais acesso a 

Cuidados Paliativos dentro da graduação, na formação 

sólida mesmo, talvez eu tivesse bem mais experiência, 

quando eu tivesse que encarar um Cuidado Paliativo 

desse eu acho que eu me sentiria mais segura (E 07).

A gente não consegue abordar essa temática com 

tanta frequência, com a devida atenção na academia, 

então a gente quando chega no serviço vai ter dificul-

dade quando encontra esses pacientes (E 13).

Os participantes do estudo reconheceram a necessida-

de de EPS sobre CP direcionada aos profissionais.

Aqui na nossa área tem bastante pessoas que pre-

cisam de Cuidados Paliativos, pacientes com traqueos-

tomia, acamados, caquético e isso exige uma educação 

permanente do enfermeiro para que ele possa atuar de 

maneira efetiva, de maneira científica também (E 03).

A Educação Permanente em Saúde é importante 

porque aqui no PSF a gente lida muito com pessoas 

acamadas e prostradas, a maioria são idosos e o índice 

de câncer aqui é altíssimo, HIV, infarto (E 10).

Deveria ter capacitação pra quando a gente lidar 

com uma situação semelhante a gente ter um pouco 

mais de conhecimento sobre isso e manejar da melhor 

forma possível, né? (E 13).

Apesar dos enfermeiros mencionarem a necessidade de 

qualificação e a dificuldade para prestar assistência palia-

tiva e relacioná-la a pouca ou nenhuma aproximação com 

o tema durante a academia, tais profissionais não conside-

raram preencher essa lacuna, visto que nenhum dos entre-

vistados participou de EPS, atualizações e/ou capacitações 

relacionadas à temática em questão.

Ademais, outro entrave observado no estudo em tela, 

que dificulta a pertinente qualificação do enfermeiro é a 

falta de interesse sobre a temática, referida por três entre-

vistados, como mostram os relatos a seguir.

Na verdade, eu nunca me interessei nesse assunto, 

assim, gosto de outras áreas como saúde da mulher, 

da criança [...] aí nunca me interessei pra essa área aí 

não (E 02).

[...] A minha área é saúde da família e emergência, 

então nunca me interessei por Cuidados Paliativos não 

(E 07).

Quando eu fui fazer minha pós, por exemplo, eu 

nunca me interessei. Eu me interessei por fazer UTI e 

urgência e emergência, por exemplo (E 14).
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DISCUSSÃO 
Em relação ao perfil da amostra, observa-se predominân-

cia do sexo feminino, como evidenciado por outros estu-

dos,(10,11) fato que pode ser justificado pelo contexto cultu-

ral e histórico, em que, no setor saúde, a função de cuidar 

sempre foi realizada predominantemente por mulheres,(2) o 

que se presume manter influência sobre os dias atuais.

Em relação ao estado civil, a pesquisa em tela apresen-

tou proporções semelhantes para os profissionais casados 

e solteiros, divergindo de outros estudos,(10-13) os quais iden-

tificaram uma maior prevalência de enfermeiros casados. 

No que tange à titulação, ressalta-se uma parcela ex-

pressiva de enfermeiros que possuem pós-graduação a ní-

vel lato sensu, porém nenhuma direcionada aos CP. Isso 

pode ser explicado pelo fato de que, CP é um tema relati-

vamente incipiente e existem poucas pós-graduações dire-

cionadas a essa temática no Brasil.(14)

A priori, os CP foram propagados em torno de pacien-

tes com câncer, porém não se restringem a uma modalida-

de de tratamento oncológico, sendo destinados também a 

indivíduos que apresentam outras comorbidades crônicas-

-degenerativas, sem possibilidade de cura.(1)

A compreensão restrita à terminalidade por câncer 

ou quaisquer outras doenças que acometem o indivíduo, 

aponta para uma estigmatização em torno dessa modali-

dade assistencial, cujo entendimento pode limitar os cuida-

dos oferecidos pelos enfermeiros e dar margem para que 

sejam aplicados excepcionalmente nessas situações.

Tal percepção sugere um déficit acerca dos conhecimen-

tos sobre CP, haja vista que os mesmos devem ser ofereci-

dos aos usuários desde o momento do diagnóstico de uma 

doença incurável e ameaçadora da vida, de forma a garantir 

o acolhimento com compreensão e atitude humanizadora, 

oferecendo-lhes apoio e escuta qualificada para auxiliá-los 

durante todo o curso da doença, cuidados no fim da vida e 

no processo de morte, bem como no enfrentamento do luto 

pela família, não se restringindo à terminalidade.(15) 

De acordo com a Academia Nacional de Cuidados 

Paliativos, todos os pacientes com alguma doença grave, 

progressiva e sem possibilidade de cura, devem receber CP 

desde o seu diagnóstico, pois o que classifica sua indicação 

é a forma como o indivíduo vivencia a doença e o grau de 

sofrimento acarretado por ela e não a probabilidade de o 

paciente morrer.(16)

Ressalta-se que mesmo sem um prognóstico positivo 

para a cura, ainda há muito o que se fazer, pois o enfrenta-

mento de uma doença incurável pode causar dor, limitações 

físicas, desgaste emocional, sofrimentos psicológicos e es-

pirituais. Assim, os CP podem auxiliar no controle desses 

sintomas.(17) Desta forma, é possível assegurar a dignidade e 

bem-estar durante todo o curso da doença e até os últimos 

momentos da vida do paciente em CP, os quais devem ser 

valorizados, tanto quanto nos primeiros momentos. 

Sabe-se que o oferecimento de cuidados compreende a 

essência principal do processo de trabalho do enfermeiro, 

pois mesmo diante da impossibilidade de cura, a prescrição 

de cuidados é essencial. Destaca-se, portanto, a impres-

cindível e evidente competência dos enfermeiros para a 

prestação de CP, como discutido em outros estudos.(2,18-20)

à vista disso, a atuação paliativista perpassa o modelo 

assistencial tradicional e hospitalocêntrico, cujo foco é a 

cura.(17) Esse tipo de ação pretende, a partir de seus princí-

pios, encarar a morte como algo natural, sem a pretensão 

de antecipá-la ou adiá-la; contribuir para que o sujeito viva 

de forma mais ativa possível até a morte; integrar aspec-

tos psicológicos e espirituais; oferecer apoio para ajudar a 

família a lidar com a doença do paciente e até o enfrenta-

mento do luto.(21)

Porém, os participantes da pesquisa não abordaram o 

luto em seus relatos, desconsiderando-o como parte inte-

grante dos CP. Os familiares podem vivenciar esse proces-

so pós-óbito do paciente ou de forma antecipatória, sem 

que ele tenha ocorrido efetivamente. Frente a isto, os CP 

visam garantir apoio para tornar essa vivência um processo 

razoável e prevenir complicações decorrentes do luto.(22,23)

Ademais, outros aspectos que também são considera-

dos imprescindíveis à assistência paliativa, como a comu-

nicação verbal e/ou não verbal, transpessoal e interpesso-

al, assistência à família, humanização, uso de tecnologias 

leves, como escuta ativa, criação de vínculo, empatia, não 

foram mencionados ou foram pouco abordados duran-

te as entrevistas, sugerindo um déficit na compreensão e 

conhecimentos superficiais acerca dos CP. Esses achados 

corroboram com outras pesquisas, as quais também iden-

tificaram fragilidades semelhantes no conhecimento dos 

enfermeiros acerca do tema.(24,25-27)

Tais inferências podem ser consequência da baixa ex-

ploração da temática durante todo o processo formativo 

do enfermeiro, identificado no estudo em tela, haja vista 

que a maioria expressiva dos entrevistados não possuíram 

disciplinas específicas sobre CP durante a graduação em 

enfermagem e nenhum deles participou de programas de 

EPS sobre o tema.

A escassez de disciplinas sobre CP enquanto temática 

teórica e/ou vivencial também foi identificada por Ribeiro et 

al.,(28) os quais constataram uma reduzida oferta de discipli-

nas que versam sobre a promoção dos Cuidados Paliativos 

nos currículos de graduação em enfermagem no Brasil 

Enferm Foco. 2021;12(1):33-9 37



FORMAçãO ACADêMICA E QUALIFICAçãO PROFISSIONAL DOS ENFERMEIROS PARA A PRÁTICA EM CUIDADOS PALIATIVOS

Sarmento WM, Araújo PC, Silva BN, Silva CR, Dantas RC, Véras GC, et al

Além disso, as limitações percebidas nos relatos dos en-

trevistados também podem estar correlacionadas ao fato de 

que durante a formação acadêmica o foco ainda está cen-

trado no modelo biomédico,27 com isso, a maior parte da for-

mação na área da saúde aborda como reestabelecer a cura, 

cujo tipo de ensino tende a formar profissionais igualmente 

mecanicistas, contrapondo-se com a filosofia dos CP, os 

quais visam superar os paradigmas de cura, mostrando que 

até mesmo nos últimos momentos de vida do paciente, é 

possível oferecer assistência, apoio e cuidados.(20,29) 

Todavia, os profissionais enfermeiros possuem dificul-

dades para fornecer assistência e lidar com os CP, relacio-

nando-as justamente à falta de aproximação com o tema 

durante suas formações, uma vez que o conhecimento 

insuficiente irá trazer consequências prejudiciais à assis-

tência prestada pelo profissional de saúde que atua cons-

tantemente ao lado do paciente com doenças sem possibi-

lidade de cura.(30-32)

Diante da situação referida pelos enfermeiros, a ausên-

cia da oferta de disciplinas durante a graduação de enfer-

magem e a necessidade cada vez maior por CP, torna-se 

imprescindível a participação desses profissionais em pro-

gramas de EPS sobre o tema, para seu aprimoramento e 

maior qualidade do atendimento,(26) pois profissionais com 

mais experiência e/ou formação no âmbito dos CP apre-

sentam conhecimento estatisticamente maior sobre aque-

les que não possuem tais características.(33) 

A fragilidade do estudo em tela relaciona-se ao local 

onde aconteceu a pesquisa, pois pode refletir a realidade 

local, impedindo a generalização dos resultados. Não obs-

tante, os achados são considerados válidos, uma vez que 

corroboram com estudos semelhantes, realizados em lo-

calidades diversas. 

A presente pesquisa poderá promover a reflexão por 

parte das instituições de ensino, sobre a adoção dos CP 

como disciplina fundamental na formação acadêmica e 

qualificação profissional dos enfermeiros, bem como con-

tribuir para sensibilizar tais profissionais e despertar o inte-

resse acerca da temática afim de agregar competências à 

sua formação e, consequentemente, melhorar a qualidade 

da assistência. 

CONCLUSÃO
Constatou-se que os enfermeiros da ESF perceberam défi-

cit na capacitação para a prestação de CP, o que decorreu 

da falta de aproximação com o tema durante o seu proces-

so formativo e da ausência de EPS sobre a temática. Este 

fato é refletido na negligência a essa modalidade de assis-

tência, que muito tem crescido em virtude do aumento das 

Doenças Crônicas Não Transmissíveis. A falta de aproxima-

ção com o tema torna-o pouco atrativo, fazendo com que 

os trabalhadores busquem aperfeiçoamentos limitados a 

conteúdos aos quais foram apresentados, mesmo possuin-

do dificuldades para prestar assistência paliativa decor-

rente da fragilidade no conhecimento. Assim, acredita-se 

ser extremamente importante sensibilizar enfermeiros e 

gestores, para que seja estimulada a fomentação e partici-

pação em EPS acerca dos CP como modalidade assisten-

cial, contribuindo, assim, para a melhoria na qualidade da 

assistência aos pacientes e familiares que necessitam de 

tais cuidados.  
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