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PREFACIO

Com prazer e satisfagdo compartilhamos o segundo volume desse e-book que reflete o
resultado de pesquisas construidas por estudantes de graduagdo a partir da disciplina de Trabalho
de Conclusdao de Curso (TCC), que corresponde o semestre de 2021.2, do curso de Enfermagem,
do Centro Universitario do Norte (UNINORTE/Ser Educacional) localizado em Manaus, capital do
Amazonas. Sabemos que o TCC ¢ um dos requisitos obrigatdrios para a integralizacdo curricular
nos cursos de ensino superior. No entanto, viver ¢ compartilhar a ciéncia é o que motiva a todos os

envolvidos durante esse processo, desde coordenadores, professores e orientadores.

A proposta da disciplina de TCC ¢ introduzir o estudante a pesquisa, incentivando-o a construir
uma metodologia cientifica para detectar, conhecer e identificar fendmenos a partir de questionamentos
e indagagdes identificados no quotidiano de ser e viver saudavel e doente. E aqui, nessa teia de
pesquisas, apresentamos a dificil arte de cuidar doentes e de autocuidado também, propondo acdes
que direcionem o ser-humano/ser-profissional em um caminho de cuidados em satide pautados em

uma pratica baseada em evidéncias, sobretudo no contexto atual da saude brasileira e mundial.

Por fim, como organizadores desse e-book, orgulhosamente saudamos a toda a equipe de
discentes e docentes por tanto esfor¢o e dedicagdo mesmo diante de uma realidade tdo desafiadora
pela pandemia do COVID-19, e ainda assim cumpriram com a responsabilidade em divulgar seus
resultados como contribuicao para a area da satide e enfermagem frente aos mais diversos cenarios e

niveis de atencao.
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RESUMO: Objetivo Geral: Descrever os cuidados paliativos prestados por enfermeiros aos paciente
oncoldgico. Esse cuidado inclui a prevengao e o alivio da dor por meio do reconhecimento precoce
e alivio de outros sintomas que podem ser de dificil controle. Metédos: Trata-se de uma pesquisa
de natureza qualitativa-descritiva, se fazendo muito efetivo para a busca da compreensao na area da
saude, visando a construgdo da tematica com base em artigos ja publicados. O levantamento da busca
de dados foi realizado nas seguintes bases: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da
Satude (LILACS), Base de Dados de Enfermagem (BDENF) e Scientific Eletronic Library Online
(SCIELO) a partir do ano de 2016 a2021. Resultados: Foram selecionados 15 artigos. Consideragoes
Finais: Conclui-se que ¢ necessario enfatizar a importancia da assisténcia de enfermagem no cuidado

paliativo, principlamente sob a 6tica do cuidar e também na perspectiva do desenvolvimento da
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profissdo.

DESCRITORES: Cancer. Cuidados Paliativo. Enfermeiro

THE ROLE OF NURSES IN PALLIATIVE CARE IN ONCOLOGIC PATIENTS

ABSTRACT: General Objective: To describe and understand the palliative care provided by nurses
to cancer patients. This care includes the prevention and relief of pain through early recognition and
relief of other symptoms that may be difficult to control. Methods: This is a qualitative-descriptive
research, which is very effective in the search for understanding in the health area, aiming at the
construction of the theme based on articles already published. The data search was conducted in
the following databases: Latin American and Caribbean Literature on Health Sciences (LILACS),
Nursing Database (BDENF) and Scientific Electronic Library Online (SCIELO) from 2016 to 2021.
Results: Fifteen articles were selected. Final Considerations: We conclude that it is necessary to
emphasize the importance of nursing care in palliative care, mainly from the perspective of caring and

also from the perspective of the development of the profession

DESCRIPTORS: Cancer. Palliative Care. Nurse

INTRODUCAO

O surgimento da expressdo Cuidados Paliativos e o conceito de dor total foi elaborado
na Inglaterra por Cicely Saunders, a fundadora do moderno movimento Hospice. De formacgao
multiprofissional, foi assistente social, enfermeira, médica e escritora, além disso, sua trajetoria
profissional foi dedicada aos doentes fora da possibilidade de cura. Para Cicely Saunders, quando nao
era mais possivel curar, era possivel cuidar (SAUNDERS, 1991).

A principio, os cuidados paliativos eram prestados aos pacientes com cancer, mas, nesse
mesmo momento, esse tratamento comegou a ganhar notoriedade, fazendo com que diversas outras
pessoas também se interessassem em prestar cuidados paliativos a pacientes com outras doengas, € ndo
somente ao Cancer. O conceito de Cuidados Paliativos defendido por pioneiros do Saint Christopher
Hospice de Londres, na década de 1960, tem como principal objetivo a melhora na expectativa de
vida dos pacientes com cancer (DU BOULAY, 2007).

De acordo com dados de 2018 da Organizacdo Mundial da Saude (OMS), mais de 10
milhdes de novos casos ¢ 6 milhdes de morte por cancer ocorrem em todo o mundo a cada ano.
Dessa forma, existe cerca de 4,7 milhdes de novos casos em paises em desenvolvimento. Nos paises
desenvolvidos o cancer ocupa o segundo lugar na causa de morte por doengas, enquanto nos paises

em desenvolvimento, o cancer ocupa a terceira causa nessa categoria.

O cancer ¢ reconhecido mundialmente como um problema de saude publica, e na maioria
dos individuos apresenta doenc¢a avancada no momento do diagnostico. E reconhecido, também, os

impactos que o Cancer causa nos pacientes e familiares, € o papel dos cuidados paliativos no controle
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dos sofrimentos fisicos, espirituais e psicossociais (EVANGELISTA et al., 2016).

No ambiente hospitalar, os cuidados e as assisténcias oferecidas pelos profissionais de
enfermagem deve ser realizado de forma individualizada e humanizada, o que inclui a familia
em todo o processo de cuidados, dessa forma, garantindo aos familiares e ao paciente o direito a
informacao sobre o tratamento e cuidados em relagdo a doenga, instruindo e preparando o paciente
para receber os procedimentos necessarios, € adotando medidas para o alivio da dor e do desconforto
(EVANGELISTA, 2016).

A Organizacao Mundial de Saude (OMS) estabeleceu em 2002, a seguinte defini¢ao revisada
de cuidados Paliativos delineando seus objetivos e principios: “Cuidados Paliativos ¢ uma abordagem
que melhora a qualidade de vida dos pacientes e de seus familiares, com o objetivo de ajuda-los a
lidar com os problemas associados as doencas ameagadoras a vida, através da detecgdo precoce,
avaliagdo correta e tratamento da dor e outros problemas psicoldgicos mentais / fisicos / sociais,

prevencao e alivio da dor “.

Considerando a relevancia que engloba a assisténcia de enfermeiros a pacientes em cuidados
paliativos em pacientes em fase terminal, e também da escassez de trabalho, envolvendo a temdtica este
estudo tem como topico a seguinte questao norteadora: Quais os cuidados prestados por enfermeiros

aos pacientes com cancer sob os cuidados paliativos?

A principio o interesse nesse assunto manifestou-se com a mudancga e o impulso para frente
da medicina trazida pelo desenvolvimento e evolugdo da tecnologia e pesquisas. Inicialmente, todo
o envolvimento da atencdo dos Cuidados Paliativos focava-se em individuos em fase terminal.
Entretanto, hoje essa pratica vai mais além, e consiste em: o enfermeiro estar disponivel para os
familiares e pacientes enquanto a doenga se fizer presente e ameagadora, € também no lapso de tempo

do luto.

Os cuidados paliativos devem estar voltados de forma absoluta para o paciente com cancer,
cuidados esses que visam obter uma melhor qualidade de vida para os pacientes. Por esse motivo essa
pesquisa tem como objetivo principal, descrever os cuidados paliativos prestados por enfermeiros

aos paciente oncologico.

METODOLOGIA

Do ponto de vista de Minayo (2004) a intencionalidade inerente ao comportamento em
relacdo a reagdo, parte dela ¢ incluida no estudo qualitativo, e seu tipo € explicado — A complexidade
da relacao ¢ considerada a esséncia e o resultado das atividades criativas humanas, emoc¢ao ¢ razao
que podem ser entendidas na vida diaria por meio da vivéncia e da explicagdo. Considerando-se a
natureza do estudo, definiu-se pelo método qualitativo descritivo, se fazendo muito efetivo para a
busca da compreensdo na area da saude, visando a constru¢do da temdtica com base em artigos ja

publicados.
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Os dados foram realizados a partir de informacdes obtidas por meio de publicagdes de diferentes
autores nas seguintes bases de dados: Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS), Base de Dados de Enfermagem (BDENF) e Scientific Eletronic Library Online (SCIELO)

a partir do ano de 2016 a 2021, através das seguintes palavras-chave: “enfermagem”, “paliativo”,

3

5% ¢¢

“cancer”, “enfermeiro”, “Cuidados”. Em seguida, outra busca foi realizada em portugués e inglés e
os operadores booleanos (AND e OR) foram adicionados para se aproximar do tema principal.

Os critérios para estabelecer a exclusdo foram: revisdes que se desviam do tema da pesquisa,
revisoes e artigos anteriores a 2016. Os dados sdo organizados e classificados de acordo com o
modelo de andlise de contetido de Liidke e André (1986). No modelo, ele mencionou que a pesquisa
qualitativa usa o ambiente natural como fonte direta de dados e os pesquisadores como uma ferramenta
fundamental.

Por ser um trabalho de revisdo integrativa da literatura e ndo tratar de experimenta¢dao com
seres humanos este pré projeto ndo serd submetido a aprovac¢do por comité de ética e pesquisa
conforme resolu¢do n° 466/12. A realizagdo desse trabalho tem como objetivo a sistematizacdo e
andlise dos resultados da pesquisa a fim de compreender o tema em questdo e observar outros estudos

complementares.

Figura 1: Fluxograma de sele¢do dos estudos primarios, elaborado a partir da recomendagdo PRISMA.
Manaus,AM, Brasil, 2021.
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RESULTADOS

Nesta revisao foram selecionados 15 artigos dos quais um (6%) foi identificado no PUBMED,
dez (62%) no SCIELO, quatro (25%) no LILACS. Do total de 15 artigos, nove (60%) foram publicados

em periddicos de enfermagem, trés (20%) em revistas interdiciplinares de satde e trés (20%) em

revistas de outras aréas da saude (Medicina, educacdo fisica e pscicologia).

Os textos foram escritos na lingua portuguesa (93%) e lingua inglesa (7%). Em relacdo a

categoria dos autores, sete (57%) dos artigos foram redigidos por enfermeiros, quatro (25%) por

médicos, trés (10%) por psicologos, um (8%) Fisioteraupeta com parceria com engenheiros quimicos.

No que tange ao desenho dos estudos, seis (40%) eram estudos com abordagem qualitativa,

um (7%) abordagem quantitativa, quatro ( 27%) estudos descritivos, trés (20%) pesquisa exploratoria

e um (6%) estudo de caso. Quanto ao nivel de evidéncia, doze (80%) publicagoes foram classificadas

com nivel IV, um (7%) como nivel III e duas (13%) como nivel V. Os artigos selecionados podem ser

identificados no quadro abaixo.

Quadro 1: Artigos selecionados para analise. Manaus, AM, Brasil, 2021.

o significado dos
cuidados paliativos

em pacientes com

Carvalho dos
Platel; Glenda
Agra; Marineide de Souza

Indiara

Santos

Conhecer a percep¢io
do enfermeiro diante do

paciente com cancer sob

TITULO DO -
AUTORES/ANO OBJETIVO CONCLUSAO
ARTIGO
Apresentar  os  cuidados | {5 preciso estar preparados para
Novos conceitos em paha’tlvc;scomoduma Opgfto discutir com os pacientes e suas
: - Trazoavel para dar Suporte | famyilias as limitagdes da tecnologia
cuidados paliativos Cristina  Bueno Terzi | 3 equipe da unidade , )
na unidade de terapi quip para curar e também proporcionar
P12 | Coelhol James R 0 intensi
oclhol -, James K. | de terapia intensiva na idados d f
intensiva Vankaskas] /2016 o ' cuidados de conforto.
ankaskas assisténcia a pacientes
com doenca terminal.
> i . Maria Andréa Fernandes: O estudo possibilitou evidenciar
ercepgao 08 . . .
. Carla Braz Evangelista; que os enfermeiros envolvidos
enfermeiros  sobre

reconhecem a importancia da equipe
multiprofissional, propiciando ao

enfermeiro reflexdes acerca do uso

da comunicagao.

cAncer terminal Lopes; Francileide de cuidados paliativos.
Araujo Rodrigues/ 2013
O artigo mostraque o processo de
Destacar a importancia | envelhecimen- to da populagdo
do cuidado ser algo a ser | brasileira estd cada vez mais
. .. | compartilhado acelerado ¢ ja impode desafios
Ana Luisa  Zaniboni . .
» e ndo apenas porquem atua | profundos, urgentes e prioritarios
. Gomes e Marilia Bense ] . o
Cuidados na saide ou em outras | paraa agenda das politicas publicas
Othero/ 2016 ] ) o . ]
o areas do conhecimento, | e sociais do pais,especialmente na
Paliativos . ,
mas por toda a | area da saude.
sociedade.
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Cuidados paliativos:
a comunicagdo como
estratégia de cuidado
para o paciente em

Cristiani  Garrido de
Andrade;
Solange Fatima Geraldo

da Costa;

Averiguar como

enfermeiros utilizam a
comunica¢do, no ambito

dos cuidados paliativos, ao

A comunicagdo se configura como
um elemento eficaz do cuidado com
o paciente em fase terminal e ¢ de

suma importancia para a promog¢ao

Adoecer do Paciente
com Cancer em

Cuidados Paliativos

Floriano, J.J.; Schwinden,
L.M.; Rosa, F.F.P.; Zuffo,
A.; Mayer, B.L.D./ 2017

paciente oncoldégico em

cuidado paliativo vivencia

o processo de falecimento.

. Maria Emilia Limeira . . . .
fase terminal assistir o paciente em fase | dos cuidados paliativos.
Lopes/ 2013 .
terminal.
E fundamental a comunicagio
O  Processo de Compreender como o | efetiva com o paciente sobre seu

real estado de satde. Considera-se
necessarias pesquisas futuras que
abordem a tematica tratada neste
Estudo.

Paciente com Cancer
na Fase Final de
Vida em Cuidados

Paliativos: Vivéncia

Raphaell Phillipe Souza
Barbosal *; Jaqueline
Brito Vidal Batista2 ;
Betania Maria Pereira dos
Santos3 ; Monica Isabel
Abrantes Leite Costad

Compreender a vivéncia
do cuidador familiar de
paciente com céancer na

fase final de vida em

E importante que o profissional

utilize na sua assisténcia

ferramentas que facilitem o

processo de adaptagdo do cuidador

do cuidado com o cancer

do Cuidador | ; Marinalvo Sandro de ) o a nova situagdo, buscando reduzir
. . . | cuidados paliativos . ..
Familiar Lima Santos5 ; Maria sobrecargas fisicas e emocionais.
Andréa Fernandes6/
2020
. . As vivéncias
Vivéncias de | MatheusFelipeGongalves | Conhecer e  explorar . )
. ) ] o . dos enfermeiros perante a finitude
Enfermeiros de lima, Yasmim Simao | as vivéncias . .
. . ) L podem causaradoecimento, visto que
. . Tenorio, Maria Willyanne | emocionais pregressas | . . .
No cuidado as ) . . ainda se predominamsentimentos
Carneiro, Diego Augusto | dos enfermeiros perante ) o
Pessoas em processo e ) negativos na assisténcia, fato que
Lopes Oliveira, Ana |a finitude/morte ¢ o ]
de . ) pode ser explicado pela falta de
Maria Sa Barreto/ | processo de morrer N N
o . . . preparagdo durante a graduacdo
Finitude 2020 em cuidados intensivos . .
para lidar com a finitude/morte
Os enfermeiros tém estado na
. vanguarda dos esforcos para
Descrever a evolugdo da .
Integracdo de L. desenvolver e implementar
) o enfermagem oncoldgica e ) .
Cuidados Paliativos L. programas de oncologia e cuidados
paliativa no encontro com o . )
e Enfermagem | Kimberly Chow, . paliativos. Cinquenta anos atras, um
o a paisagem em mudanga | &= | R .
Oncologica Constance Dahlin./2018 diagndstico de cancer significava

um progndstico ruim, alta carga de

sintomas e incerteza da doenga

Cuidados paliativos:
a comunicagdo como
estratégia de cuidado
para o paciente em

fase terminal

Garrido  de

Solange

Cristiani
Andrade;
Fatima Geraldo da Costa;
Maria Emilia Limeira
Lopes/2016

Averiguar como

enfermeiros utilizam a
comunica¢do, no ambito
dos cuidados paliativos, ao
assistir o paciente em fase

terminal.

Conclui-se que a comunicagdo se
configura como um elemento eficaz
do cuidado com o paciente em fase
terminal e ¢ de suma importancia
para a promogdo dos cuidados

paliativos.

PESQUISA, SAUDE E GRADUACAO:

675

MONOGRAFIAS QUE ENTRELACAM E CONTRIBUEM PARA O SER-PROFISSIONAL



Percepciao

/2018

aten¢do domiciliar.

. Silmara Meneguinl, | Compreender a percepgao o
de pacientes | ) ) g P . P . p Os resultados do estudo indicam que
, . Ticiane Dionisio de | de pacientes oncologicos . . o
oncolégicos em ) ) . a concepgao de qualidade de vida ¢
. Sousa Matosl, Maria de | em cuidados paliativos em o )
cuidados i . . . subjetiva, atrelada a valores pessoais
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sobre qualidade de . do processo saude-doencga.
' 2018 para melhoria desta.
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Cuidados  paliativos A descrigdo do perfil dos usuarios
na atencdo domiciliar | Adriana  Tavares de | Descrever o perfil dos | com neoplasias malignas assistidos
para pacientes | Moraes Atty/ usudrios oncolégicos em | na atengdo domiciliar permite
oncoldgicos no Brasil | Jeane Glaucia Tomazelli | cuidados paliativos na | conhecer melhor o fluxo desses

usuarios na rede, possibilitando o

monitoramento da linha de cuidado.

Cuidados paliativos
naatencdo domiciliar
para pacientes
oncologicos no

Brasil

Tavares de
Moraes  Atty;  Jeane
Glaucia Tomazelli /2018

Adriana

O objetivo do trabalho
¢ descrever o perfil dos
usuarios oncologicos em
cuidados

paliativos na

atencdo domiciliar.

A descrigdo do perfil dos usuarios
com neoplasias malignas assistidos
na atencdo domiciliar permite
conhecer melhor o fluxo desses
usuarios na rede, possibilitando o

monitoramento da linha de cuidado.

Atuacdo da equipe
de enfermagem sob
a otica de familiares
de

cuidados paliativos

pacientes em

Silva, Rudval Souza da;
Santos, Rodrigo Duarte
dos; Evangelista, Cassia
Luiza de Souza; Marinho,
Christielle

Alencar; Lira,
Grudka; Andrade, Magna

Santos./

Lidianne

Gerlene

2016

Conhecer a percepgao
de  familiares  acerca
da atuagdo da equipe
de enfermagem no

atendimento a pacientes

em cuidados paliativos.

Concluiu-se que acompanhar um
ente querido em cuidados paliativos
¢ um contexto de sofrimento
também para os familiares, haja
vista as dificuldades vivenciadas
por estes, além dos conflitos e
sentimentos que sdo despertados
pelo enfrentamento da doenga e o

medo da morte.

A singularidade da
de

oncologicos

dor pacientes
em

cuidados paliativos

Cordovil  de

Almeida; Elvira Silvestre

Vitoria

Chaves Gama; Cristian
Ariel Neira Espejo; Janari
da Silva Pedroso.

/2018

O objetivo deste estudo foi
compreender a vivéncia da
dor cronica de pacientes
oncoldgicos que estdo em

tratamento paliativo

O cuidado

¢ um dos principais pilares e

integral ao sujeito
visa a aten¢do ao paciente ¢ seus
familiares, a compreensao da morte
como processo natural da vida, sem
pretensdesde adiar ou antecipar a

morte.

Servigo  social e

Cuidados Paliativos

em Oncologia:
Intervengdes de
fim de vida e

vulneranilidade

social

Andrea Georgia De Souza
Frossard; Jeane Alves da
Silva/2020

Compreender os cuidados
paliativos oncoldgicos a
partir das questdes sociais,
e das diversas situacdes
de

apresentadas

vulnerabilidade
pelos
paciente, que inteferem ao
acesso e na qualidade do

suporte social

A pesquisa oportunizou

disponibilizar ~ elementos  para

a necessaria imersdo sobre as

ferramentas  disponiveis  para

alavancar projetos criativos e
resolutivos no ambito assistencial
direcionado as pessoas em condi¢@o

de vulnerabilidade
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DISCUSSAO

A partir das analises dos dados e dos resultados o presente capitulo propde apresentar e discutir
a atuacdo da enfermagem enquanto ciéncia e suas contribui¢cdes para a implementacdo do cuidado

sistematizado a pessoa em processo de terminalidade.

De acordo com a definicao do ultimo conceito da Organizagdo Mundial da Saude (OMS,
2002), “Os cuidados paliativos consistem na assisténcia prestada por uma equipe multidisciplinar,
para garantir que a pessoa doente tenha uma melhor qualidade de vida e seus familiares diante de uma
doenca que ameace a vida, por meio da prevengao e alivio do sofrimento, através do reconhecimento

precoce, tratamento e avaliagdo da dor e de outros sintomas fisicos, sociais, mentais e psciologicos. ”

Segundo Chochinov (2012) a palavra dignidade significa “ Ser digno de honra, respeito
e estima”. No entanto, ¢ necessario considerar os aspectos identificados no estudo como foco de
atenc¢do do enfermeiro, incluindo a singularidade, o respeito, a moralidade e o apoio pscicoldgico.
O trabalho da equipe multiprofissional atuando de forma interdisciplinar, com um cuidado integral.
Demostrando assim, a relevancia da equipe de enfermagem em todo processo, sendo essencial nesse
processo do cuidado. Assim, o cuidado aliviara sinais e sintomas do paciente, seguindo os principios

éticos dos direitos humanos de acordo com Silva, et. al. (2018, p. 10).

Considerando a importancia dos cuidados paliativos como modalidade de assisténcia, pois
exige da equipe um olhar mais atento e cuidadoso. Outro autor muito importante que cita sobre o
cuidado paliativo, J.J Floriano et al., (2017), diz que, o cuidado palativo tem como uma das suas
principais importancias o enfrentamento da morte como algo natural, ndo antecede e nem prolonga
a morte, busca aliviar a dor e outros sintomas, sendo assim amenizadas as angustias ¢ os medos do
paciente para que contine sua vida de forma mais ativa. Contudo, o cuidado paliativo também busca
englobar o olhar a familia e a equipe multidisciplinar, para que possam passar pelo processo de morte

e morrer fortalecidos.

Para que esse tipo de assisténcia seja possivel, o enfermeiro precisa esta atento ao individuo e
compreender os diversos fatores que envolvem a enfermagem incluindo os aspectos relacionados as
dimessdes pscicologicas e espiritual da pessoa no processo de terminalidade, geralmente derivam da

personalidade e dos recursos internos que podem influenciar o senso de dignidade da pessoa.

Verifica-se ainda conforme Viana (2014, p. 10) que o exercicio profissional da enfermagem
significa uma atividade de profundo envolvimento com o outro, requer entretanto, a separa¢ao dos
recursos humanos e cientificos afim de atingir o principal objetivo e contribuir para que as praticas
de satde de forma respeitosa e compromissadas sejam asseguradas. Ao observar os dados em
analise, nota-se o consenso entre as informacdes fornecidas pelos autores em relacdo a percepcao
de sentimentos de pacientes e das familias. Observa-se também que o profissional palitivista, em
especial a equipe de enfermagem acarreta muito desgaste fisico e emocional. Portanto, evidenciam a
necessidade de haver uma equipe de apoio em colaboragdo ao trabalho realizado pela enfermagem,

uma vez que existe uma sobrecarga de trabalho em elevado grau de complexidade.
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Além disso, os autores enfatizam a visdo da comunicacdo como um dos pontos principais,
porque um bom relacionamento deve ser estabelecido com o paciente e sua familia, mesmo que
o intervalo seja curto. Os autores do estudo também enfatizaram a continuidade das necessidades
humanisticas dos profissionais que atuam na area de cuidados paliativos, com o intuito de promover de
forma satisfatoria a assisténcia prestada aos pacientes em fase terminal, bem como aos seus familiares

que passam por momentos de sofrimento, e desgaste emocional.

Ressalta-se a constante necessidade de reciclagem da equipe de profissionais de enfermagem,
ndo somente as praticas humanizadas. O pressuposto basico do processo de formacao do enfermeiro,
deve ser implementado em sua organizagao de acordo com areal necessidade da equipe. Os paramentros
basicos da humanizacao e para os processos educativos permanentes, continuados ou ciclico, em que
o cotidiano e as rotinas se tornam pilares para o aperfeicoamento das praticas, melhora das relagdes
interpessoais entre a equipe, membros da familia e paciente, objeto de transformacao para melhoria

da qualidade na assisténcia, conforme apontado por Silveira et al., (2018).

Considerando a importancia do profissional enfermeiro e dos demais profissionais dessa
area, destaca-se a necessidade de maior nimero de publicagdes sobre cuidados paliativos, para que
a comunidade académica eleve seus conhecimentos, considerando a importancia do enfermeiro e
de profissionais especializados na area. Desta maneira, novos estudos se fazem necessarios, assim
também treinamentos por parte dos servicos de satde, buscam-se a melhoria no sistema desses
cuidados. Markus, et. al. (2017, p.10).

CONSIDERACOES FINAIS

No Brasil, percepg¢ao do estudo sobre cuidados paliativos ainda € irrelevante aos profissionais
de satide. Muitos esforcos estdo sendo feito, para implementagdo desses cuidados de forma efetiva,
desde a época que se iniciou o estudo com a pioneiras Cecily Saunders. E provavel que tenhamos que
quebrar muitos paradigmas de nossas praticas, principalmente pela participacao e envolvimento das
academias de enfermagem, na introdug@o de disciplinas especificas sobre cuidados paliativos, perda

e luto, bem como o acolhimento a familia.

A morte esta presente diariamente, entdo, ¢ preciso compreendé-la em todas as fases da vida
e se colocar no lugar do proximo. O didlogo € o caminho para esse entendimento. A comunicagao
¢ sem duvida um fator muito importante na assisténcia a saude, especialmente quando se trata de
cuidados paliativos. O enfermeiro precisa ter conscientizagdo que através de medidas sistematizadas

apropriadas para o paciente sem possibilidade de cura, sera possivel um tratamento digno.

De acordo com Rodrigues (2004), os principios que regem os cuidados paliativos, sdo:
reafirmar a importancia da vida, considerando a morte como um processo natural; propiciar alivio
da dor e de outros sintomas penosos; integrar os aspectos psicoldgicos e espirituais na estratégia do
cuidado; oferecer um sistema de apoio a familia para que ela possa enfrentar a doenga do paciente e
sobreviver ao periodo de luto. Baseado em uma visao holistica do ser humano, os cuidados paliativos

tem como objetivo valorizar a vida e encarar a morte como um processo natural, oferecendo suporte
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para que os pacientes possam viver o mais ativamente possivel, ajudando familia e cuidadores no

processo de luto.

A atividade hospitalar se perfaz por meio da assisténcia e cuidados prestados aos clientes/
pacientes em situacdo que exigem intervencdes de diversos niveis de habilidades e competéncias,
assim ¢ fundamental ao profissional da enfermagem que esteja em constante aperfeicoamento, pois o
trabalho em hospitais exige dentre outros conhecimentos especificos que se adquira competéncias de
ordem tecnoldgicas, cientificas que tenham o potencial de alterar para melhor o processo de trabalho
e com isso contribuir significativamente para a atuagdo profissional frente a pacientes em fase de
terminalidade da vida. Agrande maioria dos autores pesquisados destacaram a aproximagao do
enfermeiro com os pacientes, como um dos elementos que tornam o seguimento essencial a melhoria
de vida dos mesmos.

Em sintese, conclui-se que arevisao da literatura tem conseguido coletar conteudos consistentes
e de grande utilidade, o que ajuda a enriquecer o conhecimento sobre os cuidados paliativos e como 0s
profissionais de enfermagem podem superar os diversos desafios encontrados no cotidiano hospitalar
e buscar sempre proporcionar a informagdes adequadas a respeito do assunto. Oferecendo o melhor

servigo aos pacientes hospitalizados com diagnostico de doenga, mas sem cura possivel.
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Assisténcia ao paciente 62, 64, 69,79, 155, 234, 241, 275, 521, 595, 657, 712

Assisténcia de enfermagem 487, 525, 656, 659

Assisténcia de qualidade no pré-natal e parto 692, 697, 700

Assisténcia do pré-natal 155, 158, 174

Assisténcia humanizada 118, 173, 174, 176, 181, 182, 184, 188, 189, 190, 191, 192, 193, 262, 266, 312, 388, 471, 485,
517, 546, 699, 701, 726, 728

Assisténcia humanizada a parturiente 183

Atencgdo a saude 74, 81, 109

Atencgdo Primaria a Satde 40, 42, 43, 132

Atendimento obstétrico 173

Atuacdo do enfermeiro 51, 53, 54, 59, 82, 105, 121, 127, 138, 141, 182, 184, 185, 188, 193, 261, 262, 264, 266, 267,
268,271,274, 276, 281, 335, 521, 524, 531, 581, 584, 586, 588, 657, 698, 702, 743, 744, 759

Autismo 83, 84, 85, 87, 88, 89, 90, 93, 94

Autocuidado 6, 36, 126, 135, 138, 139, 140, 199, 202, 247, 266, 331, 370, 558, 559, 581, 647, 648, 657, 661, 662, 664,
666, 667, 668, 710, 712, 713, 758, 759, 763, 765, 766

Avancgo da pandemia 368, 371, 378

AVC e a Covid-19 624

B

Bactericida 743, 747, 749
Bem-estar biopsicossocial 562, 570
Beneficios da musicoterapia 494
Bulimia 353, 354, 361, 365
Bullyng 353,354
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C

Cancer 53, 56, 57, 60, 61, 245, 269, 270, 272, 274, 281, 574, 577, 582, 671, 675

Cancer de colo do utero 51, 52, 53, 54, 59, 575, 576, 579, 580, 582, 583

Cancer de mama 218, 222, 245, 247,250, 251, 252, 254, 255, 575

Cancer de pele 269, 270,271, 272,274, 278, 281

Cancer uterino 574

Capacitagdo 340, 600

Capacitacao em saude 340

Categorias profissionais 30, 173, 334

Cicatrizagdes 743, 745

Ciclo gradivico-puerperal 307

Ciéncias da satde 31, 38, 43, 51, 54, 64, 76, 97, 98, 108, 119, 133, 147, 157, 219, 230, 239, 247, 248, 267, 285, 286,
294,297, 308, 342, 343, 356, 357, 366, 384, 394, 396, 397, 422, 425, 438, 442, 445, 446, 457, 481, 483, 484,
497,498, 512, 519, 521, 535, 552, 562, 563, 564, 584, 586, 598, 603, 615, 656, 659, 670, 673, 684, 695, 706,
726, 729, 765

Classificagdo de risco 370, 584, 586, 588, 589, 590, 591, 592, 593, 594, 595, 596, 597, 598

Cobertura vacinal 296, 299, 302, 303, 443, 447, 448, 450, 451, 715,717, 723

Comorbidades 125, 197, 202, 278, 455, 524, 526, 559, 630, 631, 659, 705

Compartilhamentos 95, 97, 395

Complicagdes 203, 206, 208, 210, 213, 216, 524, 763

Comportamento 34, 38, 84, 89, 91, 139, 141, 145, 146, 149, 151, 152, 179, 199, 289, 292, 324, 328, 353, 358, 359,
361,362, 363, 364, 365, 394, 396, 404, 504, 528, 619, 620, 672, 737

Comportamento sedentario 354, 359, 363, 364

Comportamento sexual 146, 149, 353, 358, 359, 364

Comportamento violento 353, 362, 619

Condutas do enfermeiro 612, 614, 615

Condutas em primeiros socorros 340, 342, 351

Conhecimento em primeiros socorros 339, 342, 345

Conhecimento em primeiros socorros de professores e colaboradores 340, 347

Conhecimento prévio da episiotomia 422

Construgao da tecnologia educativa em saude 340, 347, 349

Consumo de bebidas alcoolicas 353

Contaminacdo 74, 75, 76, 102, 258, 279, 287, 290, 291, 377, 461, 473, 519, 525, 528, 529, 569, 639, 642, 652, 653

Coronavirus (sars-cov2) 455

Covid-19 31, 33, 34, 38, 39, 78, 79, 82, 95, 96, 97, 99, 100, 102, 103, 104, 372, 373, 377, 379, 399, 401, 404, 405, 406,
443,444,459, 461, 519, 520, 521, 524, 527, 528, 529, 531, 565, 567, 568, 604, 605, 606, 607, 610, 624, 625,
626, 627, 628, 629, 630, 631, 632, 633, 635, 636, 637, 640, 641, 642, 643, 645, 647, 648, 650, 651, 652, 653,
654, 655,715,716, 717,719, 720, 721, 722, 723, 724

Covid-19 e o Acidente Vascular Cerebral (AVC) 624, 627

Crianga autista 83, 90, 91, 92

Cuidado pré-natal 155, 157

Cuidados da crianga 83, 91

Cuidados em UTIN 681, 683

Cuidados paliativos 237,239, 241, 242, 243,244, 245, 247, 248, 250, 252, 253, 254, 255, 274, 670, 671, 672, 674, 675,
676
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Cuidados sobre o diabetes 704
D

Departamento de Analise e Tabulagdo de Dados do Sistema Unico de Satde (DATASUS) 162

Dermatologia 275, 276, 281, 330, 333, 334

Dermatologia em enfermagem 269

Desafios do enfermeiro intensivista 519, 521

Desigualdade social 170, 369, 374, 376, 378

Desinformacao antivacina na contemporaneidade 715

Despreparo dos profissionais da saade 369, 378

Diabetes 117, 123, 125, 127, 174, 194, 195, 196, 197, 198, 199, 200, 201, 202, 203, 204, 205, 222, 276, 558, 594, 625,
630, 704, 705, 706, 708, 709, 710, 711, 712, 713, 714, 747, 751, 754, 755, 756, 758, 759, 760, 761, 764, 765,
766

Diabetes mellitus ii (dm) 194, 195, 196

Diabtes mellitus 704, 705

Diagnostico 41,46, 51, 53, 54, 56, 58, 59, 69, 83, 84, 85, 86, 87, 88, 89, 90, 91, 92, 93, 94, 107, 111, 113, 122, 124,
146, 150, 151, 153, 159, 160, 200, 203, 204, 241, 243, 253, 263, 264, 265, 267, 269, 270, 278, 279, 284, 300,
511, 575, 576, 577, 631, 652, 658, 666, 671, 675, 706, 737, 747

Dificuldades no ato sexual 145, 149

Distanciamento social 33, 96, 103, 369, 375, 376, 377, 378, 379, 605, 720, 722

Disttrbio 37, 83, 84, 89, 92, 196, 212, 755, 761

Doengas cronicas 131, 194, 196, 353, 355, 358, 359, 360, 365, 367, 413, 417, 505, 558, 628, 754, 761

Doengas infecciosas 117, 123, 127, 194, 196, 296, 355, 443, 448, 449, 450, 451

Doengas vasculogénicas 763

Doenga terminal 238, 239

Drogas 35, 37, 151, 178, 354, 355, 357, 361, 362, 364, 499, 515

E

Eclampsia 123, 125, 163, 168, 212, 585, 594, 597

Educagdo em saude 52, 59, 106, 113, 126, 139, 141, 173, 177,201, 202, 211, 215, 223, 253, 261, 265, 266, 267, 292,
303, 305, 345, 351, 359, 370, 374, 380, 400, 403, 436, 451, 467, 468, 469, 556, 559, 578, 579, 666, 708, 711,
715,717,723, 759

Efeitos psicologicos 29

Enfermagem 6, 28, 29, 30, 31, 33, 34, 35, 36, 37, 38, 40, 41, 42, 45, 46, 47, 48, 49, 50, 53, 55, 56, 57, 59, 61, 63, 66,
68, 70, 76, 78, 79, 80, 81, 82, 83, 92, 93, 104, 105, 107, 108, 110, 112, 113, 117, 121, 123, 124, 126, 127, 135,
136, 138, 140, 141, 142, 143, 149, 151, 153, 172, 175, 176, 177, 179, 180, 183, 184, 185, 188, 189, 190, 191,
192, 193, 198, 200, 215, 224, 227, 228, 229, 230, 231, 232, 233, 234, 235, 236, 241, 242, 243, 245, 246, 2438,
250, 251,252, 253,254, 255, 258, 261, 263, 264, 265, 266, 267, 268, 269, 271, 272, 273, 274, 275, 276, 277,
278,279, 280, 281, 286, 288, 293, 306, 308, 310, 312, 313, 315, 316, 319, 322, 324, 327, 328, 329, 330, 331,
332, 333,335, 336, 337, 338, 343, 347, 352, 357, 384, 386, 388, 390, 391, 392, 398, 407, 408, 409, 410, 412,
413,414,415, 416,417,418, 419, 420, 421, 426, 429, 431, 435, 438, 439, 447, 452, 455, 456, 460, 461, 463,
465, 466, 467, 469, 470, 471, 472, 474, 475, 476, 477, 478, 479, 481, 482, 483, 484, 485, 486, 487, 488, 490,
491, 506, 510, 511, 515, 516, 523, 524, 525, 526, 527, 528, 529, 530, 531, 533, 534, 535, 538, 540, 542, 543,
544, 545, 546, 547, 548, 549, 553, 559, 562, 564, 565, 566, 567, 568, 569, 570, 571, 577, 588, 589, 590, 591,
592, 593, 595, 596, 597, 600, 601, 602, 604, 605, 606, 607, 608, 609, 610, 612, 617, 618, 619, 620, 621, 622,
623, 626, 627, 633, 635, 636, 639, 640, 642, 643, 647, 648, 649, 650, 651, 652, 653, 654, 657, 659, 660, 661,
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662, 663, 664, 666, 667, 668, 670, 672, 673, 674, 675, 676, 681, 682, 683, 685, 686, 687, 688, 689, 690, 694,
697, 698, 700, 702, 703, 704, 705, 706, 707, 708, 709, 710, 711, 712, 713, 714, 717, 718, 719, 721, 722, 724,
726, 728, 729, 730, 731, 737, 738, 739, 740, 741, 745, 747, 749, 750, 751, 753, 755, 756, 757, 759, 760, 761,
763, 764, 765, 766

Enfermagem dermatolégica 269, 272, 276, 334, 335

Enfermagem estética 330, 333, 336

Enfermeiro na area dermatoldgica e estética 330, 332

Enfermeiro na assisténcia obstétrica 173

Enfermeiro na unidade de terapia intensiva neonatal 681, 683

Enfermeiro no combate a violéncia obstétrica 692

Enfermeiros intensivistas 519, 528, 529, 530

Enfermeiros no processo de imunizagdo da covid 715, 717

Enfrentamento da pandemia 95, 97, 103, 377, 458, 461, 525, 531, 566, 567, 568, 571, 608, 645, 648, 655, 717

Entidades organizacionais de satde 715, 723

Envelhecimento populacional 194, 196, 232

Episiotomia 190, 422, 423, 424, 425, 427, 428, 429, 430, 431, 432, 433, 435, 436, 437, 438, 439, 440, 697, 700

Equipe de enfermagem 29, 47,48, 121, 564, 570, 685, 704, 738

Equipe de saude 68, 173, 174, 176, 179, 197, 208, 214, 278, 314, 459, 464, 511, 516, 529, 538, 540, 546, 547, 548,
550, 554, 559, 585, 620, 681, 683, 689, 693, 699, 704, 708, 728, 749

Equipe e paciente 173

Equipe multiprofissional 35, 71, 85, 174, 211, 239, 244, 266, 270, 491, 539, 541, 544, 635, 636, 642, 658, 659, 662,
674, 682, 706, 737, 760

Equipe, paciente e familiares 306

Estado pro-inflamatorio 625, 630

Estado pro-trombotico 625, 630

Estagio terminal da doenga 237

Estilo de vida 36, 196, 197, 198, 200, 201, 325, 355, 359, 363, 557, 558, 559, 665, 706, 709, 710, 753, 761, 762, 763,
764

Estilo de vida 195

Estilo de Vida Indigena 550, 552

Estomias 657

Estratégia 46, 132, 152,200, 218, 258, 265, 275, 280, 468, 475, 497, 514, 582, 600, 612, 613, 614, 615, 618, 619, 620,
621, 622, 661, 665, 765, 766

Estratégias de capacitagao 251, 600

Estresse 29, 33, 34, 36, 38, 70, 71, 80, 88, 91, 100, 102, 178, 223, 313, 370, 390, 407, 408, 409, 410, 413, 414, 415,
416,417,418, 419, 420, 421, 490, 494, 500, 503, 505, 519, 528, 529, 558, 570, 601, 651, 652, 653, 654, 743,
751

Estresse ocupacional 407, 408, 409, 415, 416, 417,418, 421

Etilismo 550, 558

Evolugdo das fake news 394, 396, 404

Exame papanicolau 51, 53, 54, 56, 57, 59, 61, 577, 578, 579, 581, 582

Exame preventivo de cancer de colo uterino (pccu) 574, 580

Exaustao fisica e mental 37, 520, 530, 653

Excesso de carga horaria de trabalho 562, 570

Excesso de peso 550, 558

Expectativa de vida do brasileiro 194, 196
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F

Fake news 95, 96, 97, 98, 99, 100, 101, 102, 103, 104, 299, 300, 304, 305, 394, 395, 397, 399, 400, 401, 403, 405
Fakes news sobre vacina 295

Falta de conhecimento ¢ informacgdo 354, 361, 364

Falta de recursos 48, 519, 564, 570, 701

Fases que antecedem a morte 237, 241

Fatores de risco cardiovasculares 550, 552, 554, 558, 559

Fatores de risco vascular tradicionais 625, 630

Fluxos na rotina 519

Fungicida 743, 747, 749

G

Gestagao 117,119, 127, 180, 388
Gestantes diante da pandemia da covid-19 455
Gonorreia 105, 106, 107, 108, 110, 112, 113

H

Habitos alimentares 126, 195, 197, 201, 202, 353, 358, 361, 363, 706, 754, 762

Hemorragia pos-parto 126, 163

Hesitacdo vacinal 442, 445, 447

Hipertensdo 117, 125, 127, 174, 184, 196, 353, 358, 363, 364, 366, 413, 418, 496, 526, 551, 552, 554, 555, 556, 557,
558, 559, 560, 561, 585, 594, 625, 630, 708, 765

Hipertensdo Arterial Sistémica 550, 552, 554, 560

HIV 10, 114, 123, 125, 127, 144, 145, 146, 147, 149, 150, 151, 152, 153, 154, 212, 256, 257, 258, 261, 262, 263, 264,
265, 266,267, 268, 284, 287, 288, 289, 290, 291, 292, 293

Humanizacdo do parto 188, 189, 191, 192, 311, 312, 314, 316, 383, 387, 391, 392, 430, 463, 467, 474, 475, 485, 488,
490

Humanizagao hospitalar 600
I

Idoso 130, 138, 143, 145, 147,227, 228, 229, 230, 235, 763, 765

Idoso diabético 753, 755, 756, 761, 764

Idosos convivendo com o hiv 145, 146

Idoso soropositivo 256, 258, 259, 263, 265

Impacto na saude 33, 38, 195

Impactos das fakes news 95

Implantagdo 40, 41, 42, 43, 46,47, 48, 49, 56, 307, 340, 351, 390, 448, 453, 488, 514, 537, 547, 589, 592, 593, 597,
606, 609, 685, 721, 722, 739

Importancia da imuniza¢ao 442, 451

Importancia da presenca do pai 317, 319, 325

Imunizagdo 295, 442, 443, 445, 448, 449, 453

Imunizacéo da populagdo 294, 296

Imunobioldgicos 74, 75, 296, 299, 447, 450, 723

Imunologia 407, 414

Imunossupressor 407, 409, 410
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Inatividade fisica 358, 363, 550, 558, 762

indice de morbidade 105, 106

Indigenas com has 550, 552

Infecgao puerperal 163, 168, 169

Infecgdes sexualmente transmissiveis 106, 107, 111, 113, 114, 150, 153, 156, 160, 256, 262, 266, 268, 282, 283, 284,
289, 293, 360, 575

Influéncia da doula 381, 383, 384

Infodemia 95, 96, 399, 406

Infraestrutura inadequada 519

Inicio tardio do pré-natal 510, 512

Interagdo social 83, 84, 88, 89, 92, 579, 728

Intervencdes 34, 39, 79, 82, 142, 288, 336, 345, 351, 590, 600, 650, 659, 676, 708, 763

Intervengdes humanizadoras 600
L

LGBTQIA+ 282,283,284, 285, 290, 291, 292

Libido sexual 145

Limitagdes 83, 92, 109, 152, 170, 229, 238, 275, 373, 601, 639, 644, 666, 674, 711, 761

Linha de frente 28, 31, 34, 80, 180, 370, 375, 377, 521, 527, 530, 563, 564, 566, 568, 569, 607, 635, 647, 648, 650,
651, 652, 653,717

M

Mie lactante 217,219

Medicamentos 74, 76, 92, 146, 151, 152, 178, 190, 196, 200, 214, 228, 238, 275, 324, 377, 472, 475, 500, 505, 511,
706, 763

Medicina 66, 67, 69, 73, 105, 110, 330, 331, 336, 337, 357, 389, 395, 402, 412, 429, 438, 467, 472, 474, 475, 481, 484,
494, 496, 508, 523, 553, 558, 577, 660, 672, 703, 722, 757

Melanoma 269, 270, 274, 279, 281, 575

Métodos de acolhimento 600

Métodos de humanizag¢do 600, 608

Ministério da satde 47, 53, 54, 58, 60, 89, 96, 97, 100, 103, 107, 114, 127, 132, 142, 153, 160, 161, 162, 164, 170, 171,
175,177, 180, 181, 184, 192, 203, 225, 228, 230, 235, 244, 254, 281, 300, 307, 308, 309, 313, 314, 315, 316,
328, 350, 365, 369, 372, 373, 376, 378, 379, 382, 403, 444, 447, 448, 452, 461, 464, 473, 477, 482, 496, 507,
515, 516, 522, 548, 575, 581, 587, 590, 598, 610, 622, 637, 643, 648, 649, 652, 654, 701, 702, 718, 739, 743,
750, 765

Morbidade 111, 124, 125, 194, 196, 207, 208, 279, 313, 323, 443, 555, 711, 754

Morbimortalidade 201, 315, 455, 511, 517, 550, 554, 558, 559, 613, 658

Mortalidade 30, 116, 117, 118, 119, 121, 122, 123, 125, 126, 127, 128, 162, 163, 164, 165, 166, 167, 169, 170, 174,
183, 184, 194, 196, 199, 207, 208, 216, 222, 223, 229, 258, 279, 281, 307, 308, 312, 313, 316, 323, 376, 377,
382,443,510, 511, 514, 516, 517, 524, 527, 530, 555, 557, 560, 579, 585, 586, 591, 594, 629, 630, 683, 711,
716, 722,754, 755

Mortalidade materna 116, 117, 118, 119, 121, 122, 123, 125, 126, 127, 162, 163, 164, 165, 166, 167, 169, 170, 174,
183, 184,207, 308, 313, 316, 510, 511, 516, 517, 585, 591, 594

Mortalidade materna e neonatal 116, 117, 118, 126, 308, 510, 516, 517

Movimento antivacina 294, 296, 297, 299, 302, 303, 304, 723

Mudangas epidemiologicas no brasil 194, 196
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Mulher no pré-natal 117
Multiplos parceiros 354, 361, 364, 574
Musicoterapia 489, 491, 494, 496, 497, 499, 500, 501, 502, 504, 505, 506, 509

N

Negativamente a opinido publica sobre ciéncia 394

Neisseria gonorrhoeae 105, 106, 107

Neoplasia mamaria 245, 247, 248

Neurodesenvolvimento 83, 84, 88, 92, 222

Noticias falsas 95, 100, 101, 102, 295, 296, 299, 300, 302, 303, 394, 395, 396, 397, 399, 401, 402, 404
Nutri¢@o do lactente 217

o

Obesidade/sobrepeso 353

Obito materno e neonatal 116, 118, 121, 124, 126

Obitos 53, 74, 75, 76, 80, 117, 118, 121, 122, 123, 125, 127, 128, 163, 164, 165, 166, 167, 168, 169, 170, 171, 184,
201, 341, 348, 362, 375, 511, 549, 591, 755

Obstetricia 307, 316, 422, 425, 426, 584, 587, 595, 596

Operacionalizagdo 40, 41, 42, 43, 46,47, 48,49, 275, 447, 452, 541, 588, 632

Orientagdes pré e pos-cirurgia oncotica 269, 280

Ostomizados 657, 659, 662, 665, 668

Ozonioterapia 743, 744, 745, 747, 748

P

Paciente com surdez 726, 728

Paciente oncologico 241, 244,250, 252, 281, 663, 667, 670, 672, 675

Pacientes adultos ostomizados 656, 659

Pacientes idosos 71, 138, 227, 229, 233, 234, 262, 504, 758, 759, 766

Pacientes terminais 237, 238, 239, 242, 243, 247

Padrao alimentar inadequado 550, 558

Pandemia de covid-19 28, 31, 36, 79, 95, 372, 374, 375, 376, 379, 380, 401, 405

Parto cesareo 206, 207, 208, 210, 211, 212, 215, 216

Parto humanizado 173, 174, 178, 183, 184, 185, 188, 189, 191, 192, 306, 308, 310, 311, 312, 313, 314, 315, 381, 384,
387, 390, 436, 464, 465, 469, 474, 476, 481, 482, 483, 485, 486, 487, 489, 490, 491, 698, 699, 702

Parto natural 126, 178, 188, 206, 208, 381, 383, 384, 388, 422, 424, 435, 489, 491

Partos prematuros 510, 514, 516

Parturientes 177, 178, 180, 190, 211, 215, 306, 307, 315, 316, 383, 387, 389, 423, 427, 430, 434, 435, 437, 438, 439,
463, 467,468, 470, 472, 478, 479, 482, 490, 491, 592

Paternidade 318, 320, 327

Patologia 28, 71,201, 238, 242, 246, 247, 444, 519, 530, 574, 581, 626, 704, 705, 706, 711, 716, 755, 756, 758

Patologias 29, 31, 36, 117, 139, 156, 163, 201, 206, 233, 246, 247, 265, 336, 407, 409, 413, 415, 417, 418, 456, 529,
551, 575, 625, 630, 631, 666

Perdas dos pacientes 28

Perfil epidemiologico 108, 123, 131, 159, 162, 164, 170

Periodo gravidico-puerperal 122, 126, 164, 169, 172, 174, 176, 179

Periodo pandémico 369, 648
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Politica nacional de atencdo integral a satde do homem (pnaish) 317, 318, 319

Pratica de atividade fisica 138, 200, 354, 357, 363, 364, 365

Praticas alimentarem 353

Praticas de saude 42, 130, 139, 387, 392, 549

Praticas éticas 532, 548

Pré e pds-operatorio da ostomia 657, 662

Pré-natal tardio 510

Presenga do pai no pré-natal 317

Preservativos 107, 145, 146, 149, 152, 291

Prevengdo 51, 53, 54, 56, 57, 59, 60, 61, 68, 74, 75, 79, 80, 97, 101, 102, 103, 105, 112, 113, 118, 119, 122, 126, 132,
136, 138, 139, 141, 150, 153, 155, 157, 160, 197, 199, 201, 204, 206, 208, 228, 233, 247, 256, 258, 259, 262,
265, 266, 268, 271, 276, 277, 278, 282, 288, 289, 290, 291, 293, 300, 316, 319, 335, 344, 348, 352, 355, 358,
370,371, 377, 395, 396, 403, 404, 434, 435, 444, 447, 448, 459, 460, 463, 465, 468, 469, 470, 471, 472, 474,
476,477,478, 479, 510, 511, 512, 517, 551, 556, 558, 559, 566, 573, 575, 576, 577, 578, 579, 580, 581, 582,
583, 591, 601, 606, 609, 619, 620, 621, 623, 641, 642, 647, 652, 658, 670, 672, 687, 694, 702, 704, 706, 708,
709, 710, 711, 712, 713, 751, 758, 759, 760, 763, 764

Principais riscos existentes no ambiente escolar 340, 347, 348

Procedimento de episiotomia 422

Processo de enfermagem 40, 41, 42, 43, 46, 48, 49, 62, 178, 687

Processo satide-doenga 295, 302, 447, 556, 614, 641, 676, 701, 711

Profissionais de enfermagem 29, 30, 41, 47, 48, 105, 227, 562, 648, 717

Profissionais qualificados em libras 726, 739

Programa de Pré-natal masculino 317, 318, 319
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