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RESUMO: O cancer é uma das principais causas de mortalidade no mundo e representa grande desafio
para a saude publica. Este artigo busca identificar a importancia do atendimento humanizado pela
enfermagem aos pacientes oncol6gicos em unidades hospitalares. Trata-se de revisdo bibliografica, com
fontes da Biblioteca Virtual em Sauide e da SciELO, sobre préaticas humanizadas no cuidado ao paciente
oncoloégico. Os estudos apontam que a humanizacdo melhora a qualidade de vida, fortalece o vinculo com
a equipe de enfermagem e reduz o sofrimento fisico e emocional, e que empatia, didlogo e acolhimento
sdo fatores essenciais. Conclui-se que a humanizagédo é indispenséavel a assisténcia, e que a capacitacdo
dos profissionais é fundamental para o cuidado integral.
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ABSTRACT: Cancer is one of the leading causes of mortality worldwide and a major public health
challenge. This article seeks to identify the importance of humanized nursing care for oncology patients
in hospital settings. It is a literature review based on sources from the Virtual Health Library and SciELO
on humanized practices in the care of cancer patients. The studies indicate that humanization improves
quality of life, strengthens the bond with the nursing team and reduces physical and emotional suffering,
and that empathy, dialogue and welcoming are essential factors. Humanization is indispensable to nursing
care, and professional training is fundamental to comprehensive care.
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Introducao

O cancer é uma das principais causas de mortalidade no mundo e representa um
grande desafio para a satde publica. O tratamento oncologico impOe ao paciente e a

familia muitos obstaculos, que vao desde o impacto de um diagnostico dificil de receber
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até os efeitos adversos de terapias intensivas, como a quimioterapia e a radioterapia.
Nesse cendrio, os cuidados centrados na pessoa sdo decisivos para assegurar ndo sé a
eficicia do tratamento clinico, mas também o bem-estar global do paciente, e a
humanizacdao do cuidado de enfermagem pode favorecer a sustentacdo emocional de
que a recuperagao necessita, em conjunto com as demais formas de tratamento.

Com o desenvolvimento da sociedade, os modos de tratar o cancer se
modificaram e incorporaram fatores de humanizacdo, buscando mais qualidade e
conforto a quem sofre com a doenca em suas diversas formas. A complexidade das
manifestacdes emocionais, fisicas e psicologicas que ela provoca, tanto nos doentes
quanto em seus familiares, exige que a equipe de enfermagem tenha em sua formagao
os fundamentos de uma abordagem humanizada. O interesse pelo tema surgiu do
aumento do ndmero de pessoas diagnosticadas, do tempo de internacao, das
reinternacdes e da vivéncia em unidade de internacdo oncoldgica, e levou a seguinte
pergunta: qual a importancia da assisténcia de enfermagem humanizada a pacientes
oncologicos?

O objetivo geral é identificar a importancia do atendimento humanizado pela
enfermagem aos pacientes oncologicos em unidade hospitalar. Os objetivos especificos
sdo avaliar a qualidade da comunicacdo entre enfermeiros e pacientes, identificar as
praticas de acolhimento no atendimento de enfermagem e analisar as estratégias de
apoio emocional utilizadas pelos enfermeiros.

Principios e fundamentos da humanizac¢ao na enfermagem oncologica

A humanizacdo do cuidado em oncologia funda-se em principios éticos, técnicos
e interpessoais que colocam a pessoa no centro do cuidado. Entre eles destacam-se a
dignidade, o respeito a autonomia, a escuta ativa, a empatia e o acolhimento, articulados
com competéncia técnica e seguranca clinica. Em um contexto marcado por dor,
prognostico incerto e tratamentos agressivos, a humanizacdo assume papel estratégico
para minimizar o sofrimento, preservar a identidade do paciente e favorecer a adesao
terapéutica (CARRACA et al., 2019). Sua efetivacao depende, ainda, das praticas, das
atitudes e dos conhecimentos dos profissionais de enfermagem (DE AMORIM et al.,

2022).
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Do ponto de vista tedrico, a humanizacao é compreendida como um conjunto de
praticas que integra aspectos psicoldgicos, sociais e espirituais ao cuidado biomédico.
Essa visdao biopsicossocial exige que a enfermagem ndo se limite a execucdo de
procedimentos, mas atue também como mediadora da comunicacdo entre equipe,
familia e paciente, identificando necessidades individuais, preferéncias e valores. A
escuta qualificada é instrumento central, pois por meio dela o enfermeiro reconhece
angustias, medos e expectativas, além do historico clinico, e pode planejar intervengoes
mais aderentes a realidade do paciente (DIAS et al., 2023).

Humanizacdo e seguranca do paciente ndo sdo conceitos antagnicos: praticas
humanizadas tendem a aumentar a seguranca terapéutica, pois fortalecem a
comunicacdo, reduzem erros decorrentes de falhas de informacdo e aumentam a adesao
ao tratamento (DE SOUSA AGUIAR et al.,, 2023). As politicas institucionais de
humanizagdo, quando formalizadas e monitoradas, ampliam a sustentabilidade das
acoes no cotidiano dos servicos. A relacao de confianca entre enfermeiro e paciente
possibilita intervencoes centradas na pessoa e na familia, com implicacdes diretas na
saude mental e na qualidade de vida; o suporte emocional da enfermagem pode reduzir
sintomas de ansiedade e depressdao e favorecer a resiliéncia diante do tratamento
(FARINHAS; WENDLING; DELLAZZANA-ZANON, 2018).

Praticas e intervencoes de enfermagem para a humanizacao

As praticas de enfermagem orientadas para a humanizagdo abrangem acoes
diretas (acolhimento, escuta, orientacdo terapéutica, manejo da dor e dos sintomas) e
acoes de gestdo e organizacdo (fluxos de atendimento, protocolos de comunicacdo,
educacdo em saude e participacdo familiar). No plano clinico, o manejo da dor e dos
sintomas € primordial: o controle efetivo da dor promove conforto, melhora a interagao
social e facilita as atividades de vida diaria. A enfermeira avalia continuamente a dor,
administra a analgesia com seguranca e educa o paciente e a familia sobre medidas ndo
farmacol6gicas (ROSA; OLIVEIRA; DUTRA, 2018).

O acolhimento inicial, muitas vezes realizado pela equipe de enfermagem, é
pratica de grande impacto: envolve recepcao calorosa, explicacdes claras sobre os
procedimentos e tempo para que o paciente expresse suas dividas. Explicar as etapas do

tratamento em linguagem compreensivel e verificar se foram entendidas reduz
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incertezas e melhora a adesdo. A escuta ativa e a validagdo emocional, que consiste em
reconhecer e nomear os sentimentos do paciente, promovem vinculo e confianga
(TRINDADE et al., 2018).

A educacdo em satide, por sua vez, ao orientar sobre efeitos adversos, sinais de
alerta e cuidados domiciliares, capacita o paciente e a familia e os empodera para
participar ativamente do tratamento. A acado educativa deve ser planejada e adaptada ao
nivel de escolaridade e as condicdes socioeconomicas do paciente, com linguagem
acessivel e materiais complementares quando necessario (ROSA; OLIVEIRA; DUTRA,
2018).

No aspecto psicossocial, a enfermeira facilita o acesso a suporte psicologico,
grupos de apoio e servicos sociais, e a articulacdo com a assisténcia social e com
programas de reabilitacdo é fundamental para reduzir barreiras ao tratamento. Nas
unidades que adotam cuidados paliativos, a enfermagem assume papel central no
manejo de sintomas, no suporte a familia e na tomada de decisdes centradas em valores
(VASQUES et al., 2017). Praticas coletivas e institucionais, como rodas de conversa,
visitas familiares flexibilizadas e estratégias de humanizacao do ambiente (sinalizacdo
acolhedora, privacidade adequada), contribuem para um ambiente mais propicio ao
cuidado, e protocolos de comunicacdo de mds noticias podem reduzir a ansiedade de
pacientes e familiares e melhorar a decisdo compartilhada.

Desafios, formacao e politicas institucionais

A implementacdo da humanizagao enfrenta desafios estruturais, organizacionais
e formativos. A sobrecarga de trabalho, o déficit de recursos humanos e a precariedade
dos espacos fisicos limitam o tempo que o enfermeiro pode dedicar ao acolhimento e a
escuta, e a pressao por produtividade em unidades de alta demanda pode priorizar as
tarefas técnicas em detrimento do cuidado relacional (VEIGA; SOUSA; PEREIRA,
2020). A sustentabilidade da humanizacdo exige, assim, revisdo de processos,
dimensionamento adequado de pessoal e investimento em infraestrutura.

Na formacado, identifica-se a necessidade de capacitacdo continuada que articule
competéncias técnicas e comunicacionais. A formacao inicial e a educagdo permanente
devem incluir comunicacdo terapéutica, manejo da dor, ética, cuidado paliativo e

suporte psicossocial, e intervencdes formativas baseadas em simulagdo, role-play e
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supervisdo refletem-se em préticas mais humanizadas (TRINDADE et al., 2018). E
também necessario desenvolver competéncia cultural e sensibilidade a diversidade, para
atender pacientes com valores e crencas variados. Quanto as politicas institucionais, a
incorporacdo da humanizacdo em planos estratégicos, indicadores de qualidade e
sistemas de avaliacdo é determinante, e a criacdo de comissdes de humanizagdo, com
participacdo de trabalhadores e usudrios, fortalece a legitimidade das agcdes (DIAS et al.,
2023).

A desigualdade de acesso e a variacdao regional dos servicos de oncologia no
Brasil configuram outro desafio: populacdes de areas remotas enfrentam barreiras
logisticas e menor oferta de equipes multiprofissionais, o que compromete a
humanizacdo. Sao necessdrias politicas publicas que ampliem a cobertura, financiem a
capacitacdo local e integrem as redes de atencdao (COELHO; QUEIROZ; BRITO,
2021). O impacto das acoes deve ser avaliado com indicadores qualitativos (satisfacao,
qualidade de vida, relatos de experiéncia) e quantitativos (adesdo ao tratamento,
readmissoes), e estudos avaliativos e longitudinais sao necessarios para consolidar as
evidéncias.

Meétodos

Trata-se de uma revisdo de literatura, realizada em livros, revistas eletronicas,
artigos, monografias e outras fontes confidveis sobre o tema. A pesquisa bibliografica
desenvolve-se a partir de material ja elaborado, sobretudo livros e artigos cientificos, e
busca uma analise critica e sistematizada de determinado assunto (GIL, 2019), o que
torna essencial a selecdo criteriosa das fontes. Buscou-se compreender como o
atendimento humanizado do enfermeiro pode melhorar a situacdo de pacientes
oncologicos, tendo como populagédo de interesse as pessoas com histérico de cancer.

As fontes foram obtidas na Biblioteca Virtual em Saide (BVS) e na Scientific
Electronic Library Online (SciELO), o que dispensou a pesquisa de campo. Foram
selecionados trabalhos em lingua portuguesa publicados nos tltimos sete anos. Por nao
envolver participantes, o estudo foi submetido ao comité de ética da instituicdo para
solicitacdo de termo de isencdo, conforme a Resolucdo n° 466/2012 do Conselho

Nacional de Saude.
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Resultados e discussao

Os estudos analisados convergem ao indicar que os cuidados ao paciente com
cancer evoluiram junto com a sociedade, o que reforca a necessidade de humanizagao e
acolhimento em todos os contextos hospitalares (TRINDADE et al., 2018; CARRACA
et al., 2019; VASQUES et al., 2017). Busca-se, na assisténcia, oferecer mais qualidade
e comodidade a uma parcela da populacdao que nem sempre estd em ambientes em que a
recuperacgao se apoia em padroes humanizados.

Para a qualidade do atendimento, é preciso priorizar o bem-estar fisico e
emocional, de modo que o paciente possa participar da propria recuperacao (VEIGA;
SOUSA; PEREIRA, 2020). Farinhas, Wendling e Dellazzana-Zanon (2018) destacam a
necessidade de afeto e escuta para amenizar o sofrimento diante das severas
manifestagoes do cancer, e Carraca et al. (2019) assinalam que os aspectos psicologicos,
fisicos e emocionais precisam ser apoiados em conjunto. Os profissionais de saude tém
papel fundamental desde os primeiros momentos do tratamento, ao demonstrar apoio e
tornar a experiéncia mais suportavel (TRINDADE et al., 2018).

O enfermeiro é elemento central para a efetivacdo dos protocolos de atendimento
humanizado, e sua experiéncia é essencial para tornar o ambiente hospitalar mais
confortdvel para pacientes submetidos a tratamentos complexos e repletos de
complicacbes (CHAVES et al.,, 2021). A enfermagem tem papel decisivo na
recuperacao por meio do cuidado empatico, da comunicacao e do acolhimento continuo
(DE SOUSA AGUIAR et al., 2023), o que traz conforto aos pacientes e a seus
familiares. A capacitacdo do enfermeiro, por sua vez, é condicdo para que as
intervengoes tenham seguranca (COELHO; QUEIROZ; BRITO, 2021; ROSA;
OLIVEIRA; DUTRA, 2018).

A humanizagdo deve conduzir o paciente com tranquilidade pelas fases do
tratamento, transmitindo seguranca e encorajamento e preparando-o para enfrenta-lo
sem declinio de sua capacidade fisiologica e psicoldgica (DIAS et al., 2023). Medidas
que preservem a autoestima e a seguranca do paciente e que reduzam possiveis
complicacbes devem ser disseminadas pelos profissionais (ROSA; OLIVEIRA;
DUTRA, 2018), e a padronizacdo de um atendimento qualificado nos centros

oncologicos merece cada vez mais atencao (OLIVEIRA; DE ALMEIDA, 2022).
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Os resultados podem ser organizados em torno de trés ideias que se repetem nos
estudos. A primeira é que a humanizacdo ndo é um recurso adicional, mas parte do
tratamento: ao reduzir o sofrimento e fortalecer a confianca, ela influencia a adesao, a
comunicacdo sobre sintomas e a disposicao do paciente para enfrentar terapias longas e
agressivas. A segunda é que a humanizacdo depende de atitudes individuais, como
empatia e escuta, mas também de condicdes de trabalho, de tempo e de apoio
institucional. A terceira é que ela se aprende e se treina, 0 que a coloca no campo da
formacdo e da educacdo permanente, e ndo apenas da vocacao pessoal.

Do ponto de vista do paciente, os momentos de maior vulnerabilidade sdo o
diagnéstico, o inicio da quimioterapia ou da radioterapia, as intercorréncias, as
reinternacdes e a transicdo para os cuidados paliativos. Em cada um deles a enfermagem
pode fazer diferenca com acOes simples: apresentar-se, chamar o paciente pelo nome,
explicar o que sera feito, perguntar o que ele ja sabe e o que deseja saber, respeitar o
ritmo de cada um e confirmar o entendimento. Essas condutas dialogam com a
comunicacdo de mas noticias e com a decisao compartilhada, citadas na revisao, e com
a ideia de que o paciente é sujeito do seu tratamento.

A familia ocupa lugar central. O adoecimento por cancer reorganiza a rotina de
cuidadores, que também sofrem desgaste emocional, financeiro e fisico, e o acolhimento
a eles faz parte da assisténcia (FARINHAS; WENDLING; DELLAZZANA-ZANON,
2018). Orientacoes sobre cuidados domiciliares, sinais de alerta e rede de apoio
reduzem a inseguranca e podem evitar idas desnecessarias ao hospital. Para a equipe,
incluir a familia no plano de cuidado exige tempo e espacos adequados, como salas de
conversa e hordrios de visita flexiveis, o que remete aos desafios estruturais ja
apontados.

Os cuidados paliativos merecem um olhar especifico. Quando a cura deixa de ser
o objetivo, a humanizag¢do assume a forma de controle de sintomas, conforto, respeito as
crencas e aos desejos do paciente e suporte ao luto da familia (VASQUES et al., 2017).
Os estudos reunidos indicam que a enfermagem tem papel central nesse momento, mas
também que muitos profissionais ndo se sentem preparados, o que reforca a necessidade
de formacdo em comunicagdo terapéutica e em ética do cuidado ao fim da vida.

Ha ainda o cuidado com o cuidador profissional. A atencdo continua ao

sofrimento, a convivéncia frequente com a morte e a sobrecarga de trabalho expdem a
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equipe de oncologia a desgaste emocional. Politicas de humanizacdo que ndo
consideram o trabalhador tendem a fracassar, pois ndao é possivel sustentar empatia por
longo tempo sem apoio, supervisio e condicOes adequadas. Por isso, a literatura
discutida associa a humanizacdo do atendimento a valorizagdo do profissional, ao
dimensionamento de pessoal e a criacdao de espacos de escuta para a prépria equipe.

Por fim, convém registrar os limites do conjunto analisado. Trata-se de uma
revisdo de literatura feita em portugués e em duas bases, com estudos de natureza e
qualidade heterogéneas, parte deles dedicada a recortes especificos, como a oncologia
pediatrica, as feridas oncoldgicas e o cancer de mama masculino, e ndo ao paciente
oncolégico adulto em geral. Isso recomenda cautela ao transpor as conclusdes, e
justifica estudos de campo que escutem pacientes, familiares e enfermeiros e avaliem o
efeito de intervencoes de humanizagcdo em indicadores como satisfacao, qualidade de
vida e adesdo ao tratamento.

E importante destacar que os estudos da revisdo discutem a humanizacido em
diferentes cendrios de atencdo oncoldgica: a internacdo, o ambulatério de quimioterapia,
a oncologia pediatrica e os cuidados paliativos. Em cada um, as necessidades se
modificam. Na pediatria, por exemplo, o brincar, a presenca dos pais e a linguagem
adequada a idade sdo parte do cuidado; no ambulatério, o tempo de espera e a
organizacdo do fluxo pesam na experiéncia do paciente; na internacdo prolongada, a
privacidade, o sono e a convivéncia com outros pacientes ganham relevo. Reconhecer
essas diferencas evita a aplicacdo mecdanica de protocolos e valoriza a avaliacdao
individual de cada situagao.

Também se deve considerar a dimensdao espiritual e cultural do cuidado.
Pacientes oncologicos recorrem com frequéncia a fé, a rituais e a redes comunitarias
para enfrentar a doenga, e o respeito a essas praticas, desde que ndao comprometam a
seguranca, é componente do acolhimento. A competéncia cultural, mencionada na
revisdo, envolve conhecer os valores do paciente, evitar imposicoes e adaptar a
comunicacdo, o que é especialmente relevante em uma regido de grande diversidade
como a amazonica, onde populacdes ribeirinhas, indigenas e tradicionais podem ter

concep¢oes proprias de doenca e de cura.
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Consideracoes finais

A humanizacdo do atendimento é instrumento indispensavel para a qualidade da
assisténcia e para a recuperacao integral do paciente com cancer. Quando incorporada
as praticas da enfermagem, promove conforto fisico e também apoio emocional,
psicolégico e social, fatores determinantes para o éxito terapéutico. A empatia, a escuta
ativa e o acolhimento contribuem para a adesdo ao tratamento e para o vinculo de
confianga entre equipe e paciente, e favorecem a reducdo do estresse e da ansiedade.

Destaca-se a necessidade de capacitacdao constante dos profissionais, pois o
aprimoramento técnico e emocional sustenta praticas humanizadas de forma ética e
eficaz. A humanizacdo ndo é um complemento ao cuidado clinico, mas parte integrante
da assisténcia, e deve ser estimulada por politicas institucionais, programas de educacao
permanente e protocolos assistenciais. Investir na humanizacdo da enfermagem é
investir na dignidade humana, no alivio do sofrimento e na efetividade do tratamento.
Por se tratar de revisdo de literatura, recomenda-se que estudos de campo avaliem o
impacto dessas praticas.
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