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Resumo

A crescente demanda por cuidados paliativos evidencia a relevancia da enfermagem na
promogao do conforto e da dignidade dos pacientes em condigdes terminais. Objetivo: Analisar
a aplicabilidade da Teoria do Conforto, proposta por Katharine Kolcaba, no contexto da
oncologia paliativa. Método: Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, de abordagem
qualitativa, desenvolvida por meio da analise critica de produgdes cientificas nacionais e
internacionais indexadas em bases de dados de reconhecida relevancia académica. Resultados:
Os achados evidenciam que o conforto se configura como um fendmeno multidimensional,
abrangendo dimensdes fisicas, psicoespirituais, socioculturais e ambientais, constituindo um
elemento essencial para a promoc¢do da qualidade de vida. Observou-se que a adogdo desse
referencial tedrico favorece a humanizagdo da assisténcia em saude, contribuindo notavelmente
para o alivio do sofrimento e para o fortalecimento do vinculo relacional entre paciente,
familiares e equipe multiprofissional, compreendidos como uma unidade indissociavel no
processo de cuidado. Conclusio: Conclui-se que a Teoria do Conforto constitui um sélido
alicerce teorico para a qualificacdo da pratica de enfermagem em cuidados paliativos
oncoldgicos, possibilitando a consolidacdo de uma assisténcia integral, humanizada e centrada
nas singularidades e nas necessidades holisticas do individuo.
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Abstract: The rising global incidence of cancer has intensified the demand for palliative care,
making nursing essential in promoting comfort and dignity for terminally ill patients.
Objective: This study aims to analyze the application of Katharine Kolcaba's Comfort Theory
within the context of palliative oncology. Method: This is a qualitative integrative literature
review conducted through analysis of national and international scientific publications in
relevant databases. Results: The findings indicate that comfort is a multidimensional
phenomenon involving physical, psychospiritual, sociocultural, and environmental aspects,
which is fundamental to improving quality of life. It was found that the use of this theoretical
framework fosters the humanization of assistance, contributing to the relief of suffering and
strengthening the relational construct among patient, family, and the healthcare team, who must
be understood as an inseparable unit of care. Conclusion: The Comfort Theory provides
important theoretical support for the qualification of nursing practice in oncological palliative
care, promoting comprehensive care centered on the individual's needs.
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1. Introducao
Nas ultimas décadas, observa-se um crescimento expressivo na incidéncia de cancer

em ambito global. Estimativas da International Agency for Research on Cancer (IARC)
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apontam que, entre 2022 e 2045, podera haver um aumento de até 56% no numero de casos da
doenca (IARC, 2022). Esse cenario amplia significativamente a necessidade de estratégias
assistenciais voltadas a promog¢ao da qualidade de vida e do alivio do sofrimento, especialmente
em pacientes acometidos por doencas ameacadoras da vida (WHO, 2020). Os cuidados
paliativos configuram-se como uma abordagem fundamental nesse contexto, pois t€m como
objetivo melhorar a qualidade de vida de pacientes e familiares que enfrentam doengas
ameagadoras da vida, mediante a prevenc¢do e o alivio do sofrimento em suas multiplas
dimensdes (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2018). Dados da Worldwide Hospice
Palliative Care Alliance evidenciam que aproximadamente 28,2% das condi¢des que
demandam cuidados paliativos estdo relacionadas ao cancer (WHO; WHPCA, 2020).

Nesse cenario, a enfermagem desempenha um papel essencial na promocao do
conforto, da dignidade e do acolhimento ao paciente oncoldgico em cuidados paliativos. Dentre
os referenciais teodricos utilizados na assisténcia de enfermagem, destaca-se a Teoria do
Conforto, desenvolvida por Katharine Kolcaba, que compreende o conforto como uma
experiéncia multidimensional relacionada as dimensdes fisicas, psicoespirituais, socioculturais
e ambientais (KOLCABA, 2003). A teoria propde que o conforto seja alcangado por meio de
trés estados principais: alivio, tranquilidade e transcendéncia. O alivio refere-se ao atendimento
de necessidades especificas; a tranquilidade relaciona-se a sensag¢do de calma e contentamento;
e a transcendéncia corresponde a capacidade de superar limitagdes e sofrimento, mesmo diante
da terminalidade (KOLCABA, 1994).

Diante da complexidade do sofrimento vivenciado por pacientes oncoldgicos em
cuidados paliativos, torna-se necessaria uma assisténcia integral, humanizada e centrada nas
singularidades de cada individuo. Assim, este estudo objetiva analisar as contribui¢des da
aplicacdo da Teoria do Conforto no cuidado ao paciente oncologico em cuidados paliativos,

bem como discutir sua relevancia para a qualificagdo da assisténcia de enfermagem.

2 Marco Tedrico / Resultados

2.1 Marco Teorico

Segundo Franco et al. (2019), o cancer ¢ causado por uma ampla gama de alteracdes
genéticas e epigenéticas que conferem caracteristicas Unicas as células cancerigenas,
permitindo-lhes exibir proliferagdo autonoma, resisténcia a morte celular, invasividade, evasao

do sistema imunolédgico, imortalidade replicativa e potencial metastatico. Além das alteracdes
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proprias das células tumorais, as interagdes entre essas células e os componentes estromais do
microambiente tumoral influenciam significativamente a evolug¢ao do cancer. Essas interagdes
contribuem para a manifestacdo de diversas caracteristicas malignas, criando condigdes que
favorecem o crescimento, a sobrevivéncia e a disseminagdo das células cancerigenas
(FRANCO et al., 2019).

O termo paliativo deriva do latim pallium, que significa manto ou protecdo, e remete
a assisténcia prestada a pacientes sem possibilidade de tratamento curativo (HERMES;
LAMARCA, 2013). Este conceito observa que o cuidado vai além da necessidade de combater
a doenga, revelando a importincia do acolhimento ao paciente, do enxergar suas necessidades
basicas e de promover o alivio da dor, considerando o paciente como um todo, no qual todas as
necessidades humanas basicas devem ser acolhidas e, de forma multidisciplinar, atendidas, na
medida do possivel. Nesse sentido, o cuidado paliativo deve estar focado em melhorar a
qualidade de vida dos pacientes, dos familiares e dos cuidadores, que possuem uma doenga que
compromete a vida, e em aliviar os sofrimentos percebidos pela equipe. E de suma importancia
perceber que, em todos os conceitos avaliados, ha a constante necessidade de promover o alivio
do sofrimento e o conforto, para que a dignidade humana seja alcangada.

Com o intuito de compreender o conceito de conforto apresentado pela Teoria do

Conforto, a Dra. Katharine Y. Kolcaba descreve que:

O conforto ¢ um resultado holistico porque designa um estado dindmico e
multifacetado das pessoas. A extensdo do conforto holistico baseia-se na
percepcao de todos os aspectos considerados em conjunto, pois os efeitos de

um deles repercutem nos demais (KOLCABA, 1994).

Segundo Mendes et al. (2016), a Teoria do Conforto permite identificar as
necessidades e realizar o cuidado de forma individualizada. No contexto de cuidados
paliativos, € de extrema importancia que o paciente e seus familiares sintam que ha conforto

nas agoes e intervencgdes propostas, sendo assim:

A Teoria do Conforto propde que, quando os pacientes e suas familias estdo
mais confortaveis, eles se envolvem mais plenamente em comportamentos de
busca por saude, que incluem comportamentos internos, comportamentos

externos ou a morte pacifica (KOLCABA, 2006).
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No pensamento de Kolcaba (1994), o conforto ¢ visto em duas dimensdes; a primeira
refere-se a trés estados: alivio, tranquilidade e transcendéncia. Definindo o alivio como a
experiéncia de ter tido uma necessidade especifica atendida; a tranquilidade, como um estado
de calma ou contentamento; e, de acordo com Paterson e Zderad (1976), a transcendéncia ¢ um
estado em que as capacidades cotidianas sao aprimoradas.

A segunda dimensao refere-se as quatro esferas. A primeira ¢ mais fisica e refere-se
as sensagoes corporais e ao alivio da dor. A segunda, como psicoespiritual, refere-se ao modo
como o paciente se enxerga, a autoestima e a compreensao do papel que desempenha em sua
propria vida. A terceira ¢ social, que se refere as relagdes interpessoais, familiares,
relacionamentos e vida financeira. O quarto ¢ o ambiente, considerando aspectos como a luz,
os ruidos e a temperatura, em comparacdo com os elementos naturais (Kolcaba, 1994).

Kolcaba (1995) observa que o paciente ¢ a parte mais interessada em uma assisténcia
voltada ao conforto e que, se possivel, deve participar ativamente das decisdes que melhorem
esse conforto. O paciente consegue perceber se ha conforto ou ndo e, a partir disso, a equipe de
enfermagem, a familia e o proprio paciente podem decidir os préximos passos para promover
seu conforto (Kolcaba, 1995). Uma das formas de promogao e padronizagdo do conforto € por
meio de intervencdes de enfermagem. Kolcaba (1995) define: "As intervengdes sdo projetadas
para necessidades de conforto que ndo podem ser atendidas pelo paciente ou por seu sistema de
apoio natural" (Kolcaba, 1995).

De acordo com a taxonomia Nursing Interventions Classification (NIC), a intervencao
de enfermagem ¢ definida como "qualquer tratamento, baseado no julgamento e no
conhecimento clinico, que seja realizado por um enfermeiro com o objetivo de melhorar os
resultados do paciente", destacando o papel ativo do enfermeiro na assisténcia individualizada
e baseada em evidéncias (Bulechek, 2010). A NANDA-I define diagndstico de enfermagem
como "um julgamento clinico sobre uma resposta humana as condi¢des de satde/processos da
vida, ou uma vulnerabilidade a tal resposta, de um individuo, uma familia, um grupo ou uma
comunidade", servindo para identificar fatores que comprometem o conforto do paciente e
orientar as intervenc¢oes de enfermagem (HERDMAN, T. H.; KAMITSURU, 2021). De acordo
com Vendlinski e Kolcaba (1997), o diagnostico de enfermagem constitui um elemento
essencial na identifica¢do das necessidades de conforto do paciente, atuando como ferramenta
que permite avaliar, de forma abrangente, como o individuo lida com os diversos contextos

relacionados ao conforto.
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Como observa Antunes (2018):

O cuidado sistematizado do enfermeiro produz autonomia no gerenciamento
da dor, e suas intervengdes podem superar as insuficiéncias existentes por meio
da avalia¢do da dor, da prescricdo de enfermagem e do registro adequado,
resultando em conforto, melhor entendimento do paciente ¢ organizagdo do

processo de trabalho (ANTUNES, 2018).

Pode-se definir a qualidade de vida como a percepcao do individuo sobre sua posi¢ao
na vida, considerando o contexto cultural, os valores, objetivos, expectativas e preocupagdes
que permeiam sua existéncia (BRASIL, 2013).

Segundo Miranda, Barros e Nicolussi (2025), "o cancer reflete diretamente na qualidade
de vida [...]" (Miranda, Barros e Nicolussi, 2025). A qualidade de vida deve ser considerada no
cuidado paliativo, pois, como descrito por Pereira, Teixeira e Santos (2012), muitas vezes o
cuidado medicinal ¢ voltado para intervencdes que visam a cura e a sobrevivéncia; porém, ao
se observarem os significativos efeitos colaterais dessas intervengdes, percebe-se a necessidade
de qualidade de vida desses pacientes. E garantir que estas condutas estejam de acordo com o
principio segundo o qual os beneficios do tratamento superem o sofrimento que possam causar
(Pereira, Teixeira e Santos, 2012). Desta forma, a qualidade de vida est4 em total consonancia
com os cuidados paliativos, pois, como descreve Kolcaba (1994), "quando praticados, os

comportamentos de busca por saude podem proporcionar maior conforto" (Kolcaba, 1994).

2.2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de abordagem qualitativa,
desenvolvida com o objetivo de analisar as contribui¢des da Teoria do Conforto no cuidado ao
paciente oncologico em cuidados paliativos. Para elaboracdo da pergunta norteadora foi
utilizada a estratégia PICO, conforme proposta por Santos, Pimenta e Nobre (2007), organizada

da seguinte forma:

° P (Paciente): pacientes oncoldgicos paliativos;

) I (Intervengdo): aplicacdo da Teoria do Conforto de Katharine Kolcaba;
° C (Comparacgao): impactos da aplicagdo da teoria na assisténcia;

° O (Outcomes): beneficios proporcionados ao paciente.

Dessa forma, definiu-se a seguinte questdo norteadora: "Qual € o impacto da Teoria

do Conforto nos cuidados de enfermagem ao paciente oncologico em cuidados paliativos?" A
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busca bibliografica foi realizada nas bases de dados PubMed, SciELO, Biblioteca Virtual em
Saude (BVS) e Scopus, no periodo de agosto a setembro de 2025. Foram utilizados os
Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS) e Medical Subject Headings (MeSH): "Cuidados
Paliativos" (Palliative Care), "Conforto do Paciente" (Patient Comfort) e "Cancer" (Cancer),
combinados pelo operador booleano AND.

Como critérios de inclusdo, foram considerados estudos primérios publicados em
portugués, inglés e espanhol, disponiveis na integra e relacionados a tematica proposta. Foram
excluidos artigos duplicados, revisdes de literatura, estudos sem relagao direta com o objeto de
estudo, materiais indisponiveis em formato digital e publicacdes sem os descritores
selecionados.

No processo de triagem de artigos, utilizou-se a plataforma de Inteligéncia Artificial
(IA) Rayyan como ferramenta de apoio, possibilitando a selegdo manual de artigos para atender
as necessidades da revisdo.

Apds a aplicagdo dos critérios de elegibilidade, os estudos selecionados foram
submetidos a leitura criteriosa e organizados em um instrumento elaborado pelas autoras, que

continha: titulo, autoria, idioma, objetivo, principais resultados e discussdo.

3. Resultados e Discussao

A busca realizada nas bases de dados SciELO, PubMed e Biblioteca Virtual em Satde resultou
na identificagdo inicial de 1.545 registros cientificos. Apds a remog¢ado das duplicidades, 1.012
artigos foram excluidos, restando 533 estudos para a etapa de triagem. Subsequentemente, apos
leitura criteriosa dos titulos e resumos, 385 publicagdes foram excluidas por ndo apresentarem
consonancia com a tematica proposta. Assim, 148 estudos foram selecionados para a etapa de
avaliagdo detalhada. Na fase de elegibilidade, realizou-se a leitura integral dos artigos
previamente selecionados, e 119 estudos foram excluidos por nao responderem adequadamente
a questao norteadora da pesquisa. Ao término do processo de selecdo metodoldgica, 29 artigos
atenderam integralmente aos critérios de inclusdo estabelecidos e, portanto, foram considerados

aptos a compor a amostra final desta revisdo integrativa (Figura 1).
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conforto para desconforto por | deve ser um promove conforto fisico e emocional
acien tespcom meio de componente em pacientes com cancer de mama.
Spirituality- .. pa mediadores estruturante do | A enfermagem desempenha um
Nuraini et A cancer de . . . . ~
focused al Inglés mama fisicos e cuidado papel fundamental na identificacao
palliative care . > emocionais; a paliativo, de necessidades e na oferta de
integrando N . . .
cuidados espiritualidade | especialmente suporte espiritual e social. O estudo
. associou-se em contextos reforga a importancia de uma
paliativos e e . . L .
ARG positivamente culturais abordagem holistica e humanizada
espiritualidad . ..
. ao bem-estar fortemente nos cuidados paliativos.
) emocional. religiosos.
Os casos
mostraram
Defender os Os autores . . .
. melhora dos . O artigo conclui que o cuidado
cuidados . criticam o L .
" sintomas . paliativo holistico melhora o estado
paliativos . dualismo i L
L. fisicos, do clinico e o bem-estar psicologico de
L como pratica . corpo-mente e . . \ 1
Holistic [ sofrimento pacientes terminais, além de auxiliar
. Greer & R holistica, . defendem a .
discipline in Inglés . emocional e do . os cuidadores no processo de luto.
N Joseph articulando centralidade do .
palliative care i luto, com a . Os autores destacam a necessidade
casos clinicos | . ~ paradigma .
integracdo o . de mais estudos para comprovar a
e abordagem biopsicossocial . . ~
S . entre os . eficacia das intervengdes
biopsicossocia . no cuidado o
cuidados S psicologicas empregadas.
L. 1 paliativo.
médicos e
psicoldgicos.
A autora
Identificar e discute o O relatdrio destaca que o conforto no
sistematizar O trabalho conforto como fim da vida é um elemento central da
intervengdes resultou na eixo central da | enfermagem paliativa. Para isso, sdo
de elaboragéo de pratica necessarias competéncias técnicas,
Intervengao de enfermagem um Guia paliativa de relacionais e éticas voltadas as
enfermagem no Arcadinho | Portugués | promotoras do | Orientador da enfermagem, necessidades do paciente e da
conforto conforto a Pratica e na com base na familia. O estudo reforca a
pessoa nos capacitagdo da teoria de importancia de praticas humanizadas
UDHV e a equipe de Kolcaba e em e do papel do enfermeiro na
sua familia enfermagem. uma promog¢ado de uma morte digna e
numa UCP. abordagem confortavel.
holistica.
L , A dignidade é
Dignidade é  1En
. dindmica e . ~
Explorar o relacional, . O estudo conclui que a promogao da
. interdependente L . .
constructo de | construida L dignidade nos cuidados paliativos
. . , exigindo uma
o dignidade na entre o paciente depende de uma abordagem
Dignity of the . P abordagem . .
. . R unidade e a familia; integrada, centrada no paciente e na
patient-family Guo et al Inglés . ) . . centrada na o . o .
. paciente- inclui respeito, . familia. Destaca a importancia de
unit s unidade " .. .
familia nos conforto, aciente praticas clinicas e relacionais
cuidados autonomia e ?amilia e na baseadas no respeito, na
paliativos. inclusdo da L comunicagao e no suporte continuo.
e comunicacdo
familia. .
sensivel.
Perceptions of Zimmerma Inglés Compreender | As percepgoes Os autores O estudo conclui que a integragdo
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o . . . Objetivo do Principais . ~ ~
Titulo do artigo Autoria Idioma J P Discussao Conclusiao
estudo resultados
palliative care nn et al as percepgdes | iniciais eram discutem que o | precoce dos cuidados paliativos
among patients de pacientes marcadas por estigma decorre | exige mudangas estruturais, além de
with advanced com cancer medo, tanto de falhas educagdo e comunicagdo continuas.
cancer and their avangado e de | terminalidade e | comunicacionai | Destaca a importancia de superar o
caregivers cuidadores desesperanga; a | s quanto de estigma associado aos cuidados
sobre experiéncia uma negacao paliativos.
cuidados com cuidados sociocultural da
paliativos e paliativos morte,
sobre a precoces as defendendo a
transformag@o | ressignificou educagdo e a
desses positivamente. comunicacdo
cuidados ao precoces.
longo da
experiéncia.
Analisar a . :
. O artigo discute
experiéncia de | O corpo doente .
. os cuidados . .
pacientes com | tornou-se um - O estudo conclui que os cuidados
A paliativos como . . -
Lo cancer marcador da paliativos abrangem dimensdes
Experiencia del . . um espaco de S o .
terminal em finitude; a dor e - bioldgicas, emocionais, sociais e
cuerpo, dolor y . . produgéo de . . .
S cuidados o sofrimento . culturais do cuidado. Além do
sufrimiento en Canseco Espanhol . . sentido, de .
. paliativos, foram descritos N controle dos sintomas, destacam-se a
cuidados . preservacao da ~ .
. especialmente | como . preservagdo da dignidade, o suporte
paliativos ~ A dignidade e de . ~ h
em relacdo ao | experiéncias familiar e a construgdo de sentido
\ . . enfrentamento .
corpo, a dor, totais, fisicas e . diante da morte.
. L compartilhado
ao sofrimento | simbolicas. .
| do sofrimento.
e & morte.
. . Os autores
Evidenciou-se
. . defendem uma
Discutir os atraso nas B
. . transicao
desafios decisdes sobre . .
o RS planejada para O estudo destaca que o cuidado ao
éticos, limitagdo . . .. .
e e cuidados de paciente oncologico critico no fim da
. clinicos e terapéutica, . S ~
End-of-life . . conforto, com vida exige integragdo entre
. . comunicacion | baixa S i e
issues in . A controle competéncia técnica, ética e
. . Gaeta e R ais do fim de prevaléncia de . . . .
critically ill . Inglés . o rigoroso dos comunicacao efetiva. Os cuidados
. Price vida de diretivas . - ~ ]
cancer patients . . sintomas, paliativos sdo fundamentais para
: pacientes antecipadas e o s o 8 o . .
in the ICU 2 - vt respeito as garantir dignidade, qualidade de vida
oncologicos importancia das o . N
o preferéncias e e humanizagdo no processo de
em estado reunides e . .
e - atencao as morrer, inclusive na UTI.
critico na familiares dimensdes
UTL multidisciplinar .
culturais e
es. .
espirituais.
O protocolo
pro Os autores
enfatiza o .
. discutem que a .
Propor uma reconhecimento - Os autores concluem que o cuidado
qualidade do . .
abordagem precoce da ao paciente em fase final de vida
. . o morrer depende . .
sistematizada morte 1iminente, n deve unir competéncia técnica,
Comfort . ~ de competéncia L s
para avaliar as | a suspensdo de L . comunicacdo eficaz e sensibilidade
measures for . . - técnica, L
. LeGrand e A medidas de intervengoes D ética, promovendo conforto e
imminently Inglés . comunicacdo L . ..
. Walsh conforto em ineficazes e o dignidade. Os cuidados paliativos
dying cancer . . clarae ~ . .
. pacientes manejo o sdo essenciais na oncologia para
patients L L sensibilidade . . .
oncologicos antecipatorio s . aliviar o sofrimento, respeitar a
ética, incluindo .
na fase final da dor, da o autonomia e oferecer suporte
. . . 0 uso criterioso . . .
de vida. dispneia, das ~ qualificado até o fim da vida.
~ da sedagdo
secregdes ¢ da .
L paliativa.
agitacao.
Compreender, | O conforto e a Os autores Os autores concluem que a
Percepgdo da sob uma humanizagao discutem a humanizagao na oncologia paliativa
equipe de abordagem apareceram necessidade de | exige da enfermagem a integracdo
enfermagem fenomenoldgi | como centrais, superar o entre o conhecimento técnico ¢ a
frente aos Silva et al Portugués | ca, como a mas houve modelo sensibilidade humana, valorizando o
cuidados equipe de tensdo entre o biomédico, cuidado integral. Os cuidados
paliativos enfermagem discurso valorizando a paliativos sdo reafirmados como
oncoldgicos percebe e integral e a intersubjetivida | pratica ética e humanizada, voltada a

vivencia os

pratica ainda

de, o suporte

dignidade, ao suporte familiar e a
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Objetivo do

Principais

Titulo do artigo Autoria Idioma Discussao Conclusiao
estudo resultados
cuidados centrada no emocional ao ressignifica¢do do cuidado diante da
paliativos corpo e em profissional ea | vida e da morte.
oncologicos. procedimentos. | formagdo
especifica em
terminalidade.
Avaliar
Os autores
desfechos .
. Observou-se problematizam .
clinicos e o e Os autores concluem que o cuidado
DA alta satisfacdo a satisfacdo o .
satisfagdo X L paliativo centrado no paciente e
. quanto a como indicador .
apos consultas _ . baseado em resultados mensuraveis
. o dignidade e ao isolado de . oA
Palliative care paliativas . melhora a qualidade da assisténcia. A
. . conforto, mas qualidade e . ~ ) o
consultation R conduzidas . integracdo entre os diferentes niveis
Parker et al Inglés persistiram defendem uma . L
outcomes and por . A de cuidado, com profissionais
. . . inconsisténcias | melhor . . L. ,
satisfaction enfermeiros . ~ capacitados ¢ indicadores clinicos, ¢
. no manejo da coordenagdo do . e L
praticantes em . essencial para praticas paliativas
~ dor e na cuidado e a . . .
populacdo S ~ mais eficazes em pacientes idosos
. continuidade da | adesdo as
idosa com A o com doengas avangadas.
assisténcia. recomendagdes
doenca iy
clinicas.
avancada.
. . Os autores
Investigar a A maioria das
Lo , ~ defendem a Os autores concluem que a falta de
associacao diades ndo S P .
comunicacao concordancia entre pacientes e
entre a apresentava . 5
A . precoce € oncologistas pode levar a
concordancia alinhamento ; ~
. .. . continua sobre manutengdo de tratamentos
. entre paciente | significativo; L . .
Concordance in . . os objetivos de | agressivos no fim da vida,
e oncologista | maior . . .
goals of care Douglas et N Al cuidado, desalinhados com os desejos dos
. Inglés sobre concordancia S .
and aggressive al . indicando que a | pacientes. O estudo destaca que os
. objetivos de voltada ao A e . . .
end-of-life care ; concordancia ¢ | cuidados paliativos humanizados
cuidado e o conforto .
. central para o dependem de boa comunicagio, da
uso de associou-se a . . . .
. alinhamento avaliacao dos objetivos de cuidado e
cuidados menos : . o .
. . dos cuidados as | do respeito as preferéncias do
agressivos no | agressividade Aot .
. Ae preferéncias do | paciente.
fim da vida. terapéutica. .
paciente.
Os autores
discutem a
A qualidade de | necessidade de
. vida global foi avaliagdo O estudo conclui que a avaliaggo da
Avaliar a ] . . . .
. . considerada sistematica da qualidade de vida deve fazer parte da
Qualidade de qualidade de e . . iy . .
. ; satisfatoria, qualidade de pratica clinica para orientar cuidados
vida de vida de . . L
. . mas dor, vida e de uma mais eficazes e direcionados. A
pacientes . A pacientes L ~ . .
. Silvaetal | Portugués , constipagao, abordagem promogao da qualidade de vida nos
oncoldgicos em oncoldgicos . . . L .
. ) fadiga e integral que cuidados paliativos exige uma
cuidados internados em : .
. . sofrimento contemple abordagem integral, focada no
paliativos cuidados . Lo
aliativos emocional tanto os conforto, na dignidade e no suporte
P tiveram grande sintomas continuo ao paciente.
impacto. fisicos quanto o
sofrimento
emocional.
A autora
Houve um defende os
. cuidados Cassileth conclui que os cuidados
reconhecimento . .. .
N paliativos como | paliativos ainda enfrentam desafios
Discutir os crescente no 2o q 2 2 .
um direito estruturais, educacionais e culturais,
avancgos e os campo, mas
: humano e apesar dos avangos alcangados. A
Progress and desafios persistem P
. . A A . argumenta que | consolidag¢@o desse campo depende
challenges in Cassileth Inglés contemporane | obstaculos . ~ I
.. S sua da integrag@o entre politicas
palliative care os dos conceituais, — e ~ .
. . consolidagio publicas, formagao profissional e
cuidados culturais e . M L .
. o | exige valorizagdo do alivio do sofrimento
paliativos. 1nstitucionais a ..
sua mudancas como base para uma medicina
. - estruturais, humanizada.
implementagdo. .
educacionais e
culturais.
As faces do R Compreender | O conforto Os autores Os autores concluem que o conforto
Rosa Portugués

conforto: visao

o significado

apresentou-se

discutem que o

possui multiplos significados e exige
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o . . . Objetivo do Principais . ~ ~
Titulo do artigo Autoria Idioma J P Discussao Conclusiao
estudo resultados
de enfermeiras e de conforto como uma conforto deve praticas assistenciais flexiveis,
pacientes com para pacientes | experiéncia orientar centradas nas necessidades
cancer oncologicos ¢ | multidimension | praticas individuais do paciente. O estudo
enfermeiras. al, relacional e flexiveis, reforca a importancia de integrar
variavel subjetivas e dimensdes técnicas e humanas no
conforme a centradas no cuidado oncolégico, promovendo o
idade, o paciente, que bem-estar e a qualidade de vida
contexto e a vao além da mesmo diante da finitude.
condigdo mera auséncia
clinica. de dor.
. Os autores
Analisar os Destacou-se a Os autores concluem que o conforto
. . defendem uma I - .
dilemas necessidade de assisténcia possui miltiplos significados e exige
clinicos, controle dos , praticas assistenciais flexiveis,
. s 3 continua e .
Dilemas del éticos e sintomas, humanizada centradas nas necessidades
final de la vida Maganto e assistenciais recusa da ? individuais do paciente. O estudo
. . Espanhol . o baseada na . A .
en el paciente Gonzélez no cuidado ao | obstinagdo antonomia. 0o refor¢a a importancia de integrar
oncologico paciente terapéutica e . dimensdes técnicas e humanas no
2 iy consentimento . .
oncologico uso ético da . cuidado oncoldgico, promovendo o
~ informado e no . .
em fase final sedacdo L. bem-estar e a qualidade de vida
. e alivio do . .
de vida. paliativa. . mesmo diante da finitude.
sofrimento.
. Embora os
Avaliar a .
. sintomas Os autores .
qualidade de . . Os autores concluem que cuidados
. " fisicos discutem que S
. vida e a "boa . paliativos bem estruturados podem
Can quality of " piorassem, uma boa morte . .
. morte" de . , promover qualidade de vida e uma
life and a good . houve melhora | ¢é possivel . . ~
pacientes com TR morte digna, mesmo em internagdes
death be R A psicologica, mesmo em ~
. . Leung et al Inglés cancer . . de curta durag@o. O estudo destaca a
achieved in . social e sobrevida curta, | . P . ~
. terminal . , . importancia das dimensdes
terminal cancer . espiritual, além | desde que haja . L S
o internados em . psicossociais, espirituais e do
patients? . de melhora nos | cuidado . S .
uma unidade . T trabalho interdisciplinar no cuidado
. escores de interdisciplinar . A .
de cuidados . aos pacientes com cancer terminal.
L qualidade de abrangente.
paliativos. .
vida.
O estudo reforca a importancia do
" Os autores . . .
O instrumento R cuidador nos cuidados paliativos e
Adaptar mostrou boa . valida o instrumento HCQ-caregiver
~ . centralidade do . e
Adaptagdo e transculturalm | confiabilidade . para avaliar a experiéncia de
ki : : cuidador no .
validagdo do ente e validar e validade, com conforto do cuidador no contexto
L . . ~ N contexto o o
Holistic Comfort | Paivaetal | Portugués | aversdo associagdo aliativo e a brasileiro. A ferramenta contribui
Questionnaire — brasileira do entre o conforto | P2* para uma abordagem integral do
. utilidade do . . . . -
caregiver HCQ- e 0 bem-estar . cuidado, auxiliando na identificacdo
. . Instrumento na 9 .
caregiver. emocional do > P de necessidades e no planejamento
. pratica clinica e " ~
cuidador. . de intervengdes voltadas ao bem-
na pesquisa. .
estar dos cuidadores.
Os autores
argumentam .
. Os autores concluem que o manejo
O manejo que a dor deve . A
. . da dor em pacientes com cancer
N efetivo exige ser . NV
Discutir o L . avangado exige competéncia técnica
. avaliac@o compreendida s .
manejo da dor e sensibilidade diante da
Management of abrangente, uso | como um . .
Ferrell, complexa no I o complexidade do sofrimento
complex cancer R N criterioso de fendmeno . .
. .. Levy, and Inglés cancer . . humano. O cuidado paliativo deve
pain in palliative . opioides e uma | fisico, . . ~
Paice avancado no ; integrar intervengdes eficazes e
care abordagem emocional, . .
contexto . Lo . humanizadas, reafirmando o alivio
o interdisciplinar | social e .
paliativo. .. da dor e do sofrimento como
da dor como espiritual, o o L
responsabilidade ética dos
um todo. que requer . ,
. profissionais de satde.
cuidado
integral.
Clusters de Investigar a Certos clusters | O estudo Os autores concluem que os clusters
. relagdo entre associaram-se a | discute a de diagnosticos de enfermagem estdo
diagnosticos de o . -
Marques e A agrupamentos | menor conforto | utilidade dos relacionados ao conforto e a
enfermagem, Portugués S . . L
conforto & Alves de ¢ menor diagnosticos de | sobrevida de pacientes oncologicos
. diagndsticos sobrevida, enfermagem em cuidados paliativos. A
sobrevida . . ~
de sobretudo os para reconhecer | identificacdo precoce desses
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Titulo do artigo Autoria Idioma Objetivo do Principais Discussao Conclusiao
estudo resultados

enfermagem, ligados a padroes de agrupamentos favorece intervengdes

conforto e fadiga, a sofrimento e mais eficazes, reduzindo o

sobrevida em funcionalidade orientar sofrimento e promovendo um

pacientes e ao sofrimento | intervengdes cuidado holistico e digno no fim da

oncologicos emocional. mais eficazes. vida.

terminais.

Descrever a A enfermagem | As autoras

atengdo de mostrou-se discutem que a | O estudo conclui que a enfermagem
Atencion de enfermagem central no pratica de desempenha um papel essencial nos
enfermeria en aos pacientes controle de enfermagem cuidados paliativos ao integrar as
pacientes Estrella y Espanhol oncoldgicos sintomas, na deve ser dimensoes clinicas ¢ humanas do
oncoldgicos con Pérez P em cuidados educacdo, na holistica, cuidado. A pratica paliativa prioriza
cuidados paliativos por | comunica¢do e | humanizada e o conforto, a dignidade e a qualidade
paliativos meio de uma no apoio sustentada por de vida, refor¢ando a humanizagéo

revisao emocional e uma formagdo da assisténcia no fim da vida.

sistematica. espiritual. especifica.

A andlise da literatura evidencia que a aplicagdo da Teoria do Conforto de Katharine
Kolcaba no cuidado oncologico paliativo apresenta importante contribui¢do para a qualificacdo da
assisténcia prestada a pacientes com cancer avangado, especialmente por oferecer um referencial
estruturado e centrado nas necessidades humanas diante da terminalidade. Segundo Arcadinho
(2022) e Paiva et al. (2014), Katharine Kolcaba conceitua o conforto como uma experiéncia
multidimensional, fundamentada nas dimensdes de alivio, tranquilidade e transcendéncia,
vivenciadas nos contextos fisicos, psicoespirituais, socioculturais e ambientais. Essa concepcao
reforca a aplicabilidade clinica do modelo tedrico no ambito dos cuidados paliativos, especialmente
em um cenario permeado por sofrimento complexo, progressao clinica da doenca e demandas
assistenciais que transcendem o manejo exclusivo dos sintomas fisicos.

Os achados identificados corroboram essa compreensao ao evidenciar, conforme Rosa et
al. (2008), que o conforto na experiéncia do paciente oncologico ndo se limita & auséncia de dor ou
de desconforto fisico. Os pacientes associam o conforto a preservacao da identidade, a manutengao
dos vinculos familiares, a sensagao de seguranca e ao bem-estar emocional, o que indica tratar-se
de uma experiéncia subjetiva, dindmica e relacional, fortemente influenciada pelo contexto
vivenciado e pelas condig¢des clinicas do individuo. Essa constatacdo converge diretamente com a
proposicao tedrica de Katharine Kolcaba, ao reconhecer que intervengdes isoladas e estritamente
biomédicas se mostram insuficientes para atender integralmente as necessidades de pacientes em
cuidados paliativos, o que demanda uma abordagem ampliada e centrada na integralidade do
cuidado.

No dominio fisico, os achados indicam que o manejo adequado dos sintomas permanece
essencial para promover o conforto. Estudos como os de Silva et al. (2020) e LeGrand e Walsh

(2010) demonstram que sintomas como dor, fadiga, dispneia, constipacdo e agitagdo terminal tém

@ @ Este é um artigo publicado em acesso aberto (Open Access) sob a licenca CreativeCommons Attribution, que permite uso, distribuicao e

reproducao em qualquer meio, sem restricdes desde que o trabalho original seja corretamente citado.



»>. RCMOS - Revista Cientifica Multidisciplinar O Saber.
ISSN: 2675-9128. Sao Paulo-SP.

Ano VII, v.1 2026 | submissao: 13/05/2026 | aceito: 16/05/2026 | publicacdo: 19/05/2026

impacto elevado na qualidade de vida de pacientes oncologicos em cuidados paliativos. A dor, em
especial, emerge como um dos principais fatores de sofrimento, comprometendo a funcionalidade,
a autonomia e a dignidade. Entretanto, embora o controle sintomatico seja indispensavel, a literatura
evidencia que o conforto ndo pode ser alcancado exclusivamente por meio de intervengdes
farmacologicas ou técnicas, uma vez que o sofrimento em cuidados paliativos possui carater
multidimensional. Nesse contexto, Canseco (2013) reforca a no¢do de "dor total", em que as
dimensdes fisicas, emocionais, sociais € espirituais encontram-se profundamente interligadas.

A dimensao psicoespiritual mostrou-se particularmente relevante nos estudos analisados.
O sofrimento emocional relacionado a consciéncia da finitude, as perdas progressivas e as alteracdes
na identidade pessoal frequentemente teve impacto tao significativo quanto o das limitagdes fisicas.
Silva et al. (2020) identificaram maior comprometimento do funcionamento emocional em
compara¢do ao funcionamento fisico, evidenciando a magnitude do sofrimento psicologico em
pacientes com cancer avangado. Nesse sentido, a transcendéncia, uma das formas de conforto
propostas por Kolcaba, assume centralidade no cuidado paliativo, ao representar a capacidade do
individuo de encontrar significado, equilibrio e aceitacdo diante da impossibilidade de cura. Estudos
que abordam espiritualidade e humanizagdo, como os de Vega-Ayasta et al. (2020) e Nuraini et al.
(2018), demonstram que praticas como escuta qualificada, presenca terapé€utica, apoio religioso e
validacdao emocional favorecem o enfrentamento do sofrimento e contribuem para a preservagao da
dignidade. A espiritualidade, portanto, emerge como componente estruturante do conforto,
especialmente no contexto da terminalidade.

A dimensdo sociocultural também se destacou como um aspecto fundamental da
experiéncia de conforto. Gayoso et al. (2018) identificaram que o conforto dos cuidadores informais
estd diretamente relacionado ao apoio recebido, a funcionalidade do paciente e a qualidade da
comunicagdo com a equipe de saude, sendo o dominio sociocultural o que apresenta os piores
escores de conforto. Esses achados reforcam a compreensao de que o sofrimento em cuidados
paliativos € compartilhado e relacional, ultrapassando os limites do paciente individual e alcangando
toda a unidade familiar. De maneira semelhante, Guo et al. (2019) evidenciam que dignidade e
conforto sdo construidos de forma interdependente entre paciente e familia, destacando a
importancia da inclusdo familiar no planejamento terapéutico e nas decisdes relacionadas ao fim da
vida.

No contexto ambiental, os estudos demonstram que fatores como privacidade, reducao de
estimulos desconfortaveis, ambiente acolhedor e possibilidade de permanéncia junto a familia
influenciam diretamente a percepcao de conforto e dignidade. Gaeta e Price (2010) e Vega-Ayasta

et al. (2020) ressaltam que ambientes hospitalares excessivamente tecnologicos e impessoais podem
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intensificar o sofrimento, especialmente em unidades de terapia intensiva, enquanto ambientes mais
humanizados favorecem a seguranca emocional e a qualidade do morrer. Esses resultados reforgam
a compreensao de Kolcaba de que o ambiente ¢ um elemento determinante na experiéncia subjetiva
de conforto.

Outro aspecto amplamente discutido na literatura refere-se ao papel estratégico da
enfermagem na operacionalizagdo da Teoria do Conforto. Silva et al. (2014) evidenciam que
profissionais de enfermagem reconhecem o conforto e a humanizagao como objetivos centrais do
cuidado paliativo, valorizando praticas como escuta, acolhimento, apoio emocional e presenca
terapéutica. Contudo, os autores também identificam uma tensdo entre o discurso humanizado e a
persisténcia de praticas centradas no modelo biomédico e em procedimentos mecanizados. Essa
discrepancia evidencia dificuldades na efetiva incorporacdo das dimensdes subjetivas do cuidado,
frequentemente associadas a formacao insuficiente em cuidados paliativos, a sobrecarga assistencial
e a predominancia da logica curativista. Nesse sentido, a sistematizacdo de intervengdes
fundamentadas na Teoria do Conforto, conforme proposta por Arcadinho (2022) e Paiva et al.
(2014), tem potencial para fortalecer praticas clinicas mais consistentes, individualizadas e baseadas
em evidéncias.

Além disso, os estudos evidenciam que a comunicagao € um elemento central na promogao
do conforto e da qualidade do cuidado paliativo. Zimmermann et al. (2016) demonstram que
percepcdes negativas sobre cuidados paliativos, frequentemente associadas a morte e a
desesperanca, dificultam sua aceitacdo precoce por pacientes e familiares. Da mesma forma,
Douglas et al. (2020) identificaram baixa concordancia entre pacientes e oncologistas quanto aos
objetivos de cuidado, o que se associa a maior utilizacao de intervencdes agressivas no fim da vida.
Esses achados indicam que a comunicagao precoce, clara e continua sobre prognostico, expectativas
e objetivos terapéuticos ¢ fundamental para alinhar as decisdes clinicas as preferéncias do paciente
e favorecer uma assisténcia mais humanizada e centrada no conforto.

Apesar dos beneficios observados, a literatura também evidencia desafios importantes a
implementagdo efetiva da Teoria do Conforto no cuidado oncoldgico paliativo. Persistem barreiras
relacionadas a formacgdo profissional insuficiente, a dificuldade de comunicacdo sobre a
terminalidade, a fragmentacao do cuidado e a predominancia de modelos assistenciais centrados na
cura e na medicaliza¢ao do sofrimento. Cassileth (2012) destaca que, embora os cuidados paliativos
tenham avancado como campo cientifico e ético, sua consolidagdo ainda exige mudangas estruturais,
educacionais e culturais nos servi¢os de satde.

Dessa forma, os estudos analisados demonstram que a Teoria do Conforto de Katharine

Kolcaba apresenta ampla aplicabilidade no contexto oncoldgico paliativo, ao oferecer um
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referencial tedrico capaz de orientar praticas assistenciais integrais, humanizadas e centradas na
dignidade humana. A promogao do conforto exige o reconhecimento da multidimensionalidade do
sofrimento e a integracdo entre 0 manejo sintomatico, o suporte emocional, a espiritualidade, a
comunicacdo qualificada e a inclusdo familiar. Assim, a incorporagdo efetiva desse referencial na
pratica clinica pode contribuir significativamente para a melhoria da qualidade da assisténcia e para
a promogdo de uma experiéncia de cuidado mais digna e significativa no processo de finitude da

vida.

CONSIDERACOES FINAIS

A andlise da literatura evidencia que a Teoria do Conforto de Katharine Kolcaba representa
uma importante contribui¢do para a assisténcia de enfermagem em cuidados paliativos oncologicos.
Os estudos demonstram que a promog¢ao do conforto, compreendida em suas dimensdes fisicas,
psicoespirituais, socioculturais e ambientais, favorece o alivio do sofrimento, a preservacdo da
dignidade e a melhoria da qualidade de vida de pacientes em processo de terminalidade. Além disso,
a teoria fortalece a pratica de uma assisténcia integral ¢ humanizada, ampliando a atuacdo da
enfermagem para além do manejo dos sintomas fisicos e incluindo aspectos emocionais, sociais €
espirituais do cuidado.

Apesar dos beneficios observados, ainda existem desafios relacionados a implementagao
efetiva desse referencial tedrico nos servigos de saude, especialmente no que se refere a formagao
profissional, a comunicagdo sobre a terminalidade e a predominancia do modelo biomédico. Dessa
forma, conclui-se que a Teoria do Conforto representa um importante instrumento para a
qualificacdo da assisténcia paliativa oncologica, contribuindo para um cuidado mais ético, humano

e centrado nas necessidades do paciente e de sua familia.
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