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RESUMO

Considerando a relevancia dos cuidados paliativos na atencdo perinatal e os desafios para a
Enfermagem na Atencao Primaria a Saude, este estudo objetivou analisar as evidéncias sobre a atuag¢ao
desses profissionais na oferta de um cuidado humanizado. Para tanto, procedeu-se a uma Revisdo
Integrativa da Literatura, com busca em cinco bases de dados, resultando na analise final de oito
artigos. Desse modo, observa-se que a atuagdo do profissional de Enfermagem ¢ fundamental, porém
esbarra em limitagdes como capacitagao insuficiente, dificuldade na comunicagdo de mas noticias e
fragilidades nas politicas publicas. O que permite concluir que o fortalecimento da educagdo
permanente, a estruturagdo da rede de atencdo e a implementacdo de diretrizes especificas sdo
essenciais para consolidar uma assisténcia paliativa perinatal qualificada e equitativa na Estratégia
Satde da Familia.

Palavras-chave: Cuidados Paliativos. Atencao Primaria a Satide. Enfermagem. Assisténcia Perinatal.

ABSTRACT

Considering the relevance of palliative care in the perinatal period and the challenges for Nursing in
Primary Health Care, this study aimed to analyze the evidence on the role of these professionals in
providing humanized care. To this end, an Integrative Literature Review was conducted, with searches
in five databases, resulting in the final analysis of eight articles. In this way, it is observed that the
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performance of Nursing professionals is fundamental, but it faces limitations such as insufficient
training, difficulty in communicating bad news, and weaknesses in public policies. Which allows us
to conclude that strengthening permanent education, structuring the care network, and implementing
specific guidelines are essential to consolidate qualified and equitable perinatal palliative care in the
Family Health Strategy.

Keywords: Palliative Care. Primary Health Care. Nursing. Perinatal Care.

RESUMEN

Considerando la relevancia de los cuidados paliativos en el periodo perinatal y los desafios para la
Enfermeria en la Atencion Primaria de Salud, este estudio tuvo como objetivo analizar las evidencias
sobre la actuacion de estos profesionales en la oferta de un cuidado humanizado. Para ello, se procedid
a una Revision Integrativa de la Literatura, con busqueda en cinco bases de datos, resultando en el
analisis final de ocho articulos. De esta manera, se observa que la actuacion del profesional de
Enfermeria es fundamental, pero tropieza con limitaciones como capacitacion insuficiente, dificultad
en la comunicacion de malas noticias y fragilidades en las politicas publicas. Lo que permite concluir
que el fortalecimiento de la educacién permanente, la estructuracion de la red de atencion y la
implementacion de directrices especificas son esenciales para consolidar una asistencia paliativa
perinatal calificada y equitativa en la Estrategia de Salud Familiar.

Palabras clave: Cuidados Paliativos. Atencion Primaria de Salud. Enfermeria. Atencion Perinatal.
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1 INTRODUCAO

O conceito de cuidados paliativos (CP) foi definido em 1990 e atualizado em 2017 pela
Organizacdo Mundial da Saude (OMS). Trata-se de abordagem que visa melhorar a qualidade de vida
das pessoas que enfrentam doencas que ameacem a vida e de suas familias além de prevenir e aliviar
o sofrimento por meio da identificagcdo precoce, avaliagéo correta e tratamento da dor e de outros
problemas, sejam eles fisicos, psicossociais e espirituais (Sartori, Ogata, Borges 2023).

Os cuidados paliativos perinatais surgiram como uma medida necessaria para tratar pacientes
neonatais com diagndsticos pré-natais e perinatais de doencas graves que podem colocar em risco a
vida do paciente, que sofrem de uma condigdo que os impossibilita de sobreviver mais do que minutos
ou horas; ou se ja nasceu sem vida. Esse cuidado ndo se concentra apenas no paciente que vai nascer,
mas também destaca o tratamento da mae e da familia (Ricaud Vélez et al., 2024).

A medicina fetal contemporanea tem avancado significativamente, permitindo diagnésticos
intrauterinos mais precisos e seguros de malformagdes congénitas graves. Esses avangos possibilitam
que profissionais de salde, incluindo enfermeiros, identifiguem precocemente condicdes
incompativeis com a vida. A comunicacéo eficaz dessas informacdes as gestantes e suas familias é
essencial, pois impacta diretamente nas decisdes sobre o tipo de cuidado a ser oferecido, seja paliativo
ou curativo/restaurativo. Estudos indicam que a maioria dos profissionais opta por cuidados paliativos
quando a inviabilidade fetal é confirmada e comunicada aos pais, priorizando o conforto e a qualidade
de vida do recém-nascido e o suporte emocional a familia (SENA; PAULA, 2024).

O diagnostico fetal possibilita a gestante e aos pais exercer sua autonomia no ambito dos
direitos reprodutivos e do planejamento familiar. No Brasil, a legislagdo permite a interrupcéo da
gestacdo em casos especificos, como anencefalia, conforme estabelecido na Arguicdo de
Descumprimento de Preceito Fundamental (ADPF) 54, de 2012, do Supremo Tribunal Federal
(BRASIL, 2012). Em outras situacdes, como trissomias 13 e 18 e algumas displasias 6sseas graves,
€ necessario obter autorizagdo judicial para a interrup¢do da gestacdo, de acordo com o Cédigo Penal
Brasileiro e a legislacdo vigente (BRASIL, 1940; BRASIL, 2012)

A Resolucdo MS 41/2018 dispde sobre as diretrizes para organizacdo dos CP e tem entre seus
objetivos principais integrar esses cuidados a rede de atencdo & salde, promover melhoria de
qualidade de vida dos usuarios, ofertar educacdo permanente em saude nessa area para 0S
trabalhadores do SUS, promover a disseminagdo de informagfes na sociedade em relacdo a essa
abordagem, dentre outros. Em resolucdo ainda afirma a oferta de CP em qualquer ponto da rede de
atencdo: atencdo priméaria a saude (APS), domiciliar, atengdo ambulatorial, urgéncia, emergéncia e

atencdo hospitalar (Sartori, Ogata, Borges 2023).
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A atencdo primaria a saude (APS) desempenha papel fundamental na oferta de cuidados
paliativos, por estar mais proxima das comunidades e por possibilitar o acompanhamento longitudinal
das pessoas com doencas ameacadoras a vida e seus familiares. No contexto da APS, os cuidados
paliativos perinatais devem ser integrados as praticas cotidianas, garantindo alivio da dor e de outros
sintomas, apoio emocional e social e a coordenacdo do cuidado entre os diferentes niveis de atencéo,
conforme as necessidades dos pacientes neonatos. Essa integracao é essencial para assegurar 0 acesso
oportuno, continuo e humanizado (SOUSA et al., 2020).

No Brasil, de acordo com a Academia Nacional de Cuidados Paliativos (ANCP), até o ano de
2018, existiam 177 servicos de CP. O inicio dessa préatica no territorio brasileiro surgiu no ano 2000,
apesar de ser abordada desde 1990. Por conseguinte, os CP podem ser ofertados a qualquer cliente,
seja ele crianca, adulto ou idoso, que possua doengas cronicas ou ameacadoras da vida (Fonseca et
al., 2022).

A medicina fetal e neonatal tem se beneficiado de grandes avangos tecnoldgicos, mas, apesar
dos progressos, muitos profissionais ainda se sentem despreparados para tratar de questfes
psicossociais, especialmente quando se trata de fetos com anomalias graves e incompativeis com a
vida. A comunicacdo de noticias dificeis, particularmente no contexto perinatal, continua sendo um
dos maiores desafios para os profissionais de saude. Frequentemente, a abordagem da familia é
adiada, o que prejudica a clareza sobre o0 prognostico da gestacdo ou do bebé. Isso ocorre, em grande
parte, devido a falta de capacitacdo especializada durante a formacdo académica, o que leva 0s
profissionais a se sentirem inseguros em relacdo a esses dilemas bioéticos. Nesse sentido, a
implementacdo de uma educacdo permanente para profissionais da salde, principalmente
enfermeiros, é de extrema importancia para melhorar a qualidade do cuidado paliativo perinatal
(ALVES et al., 2023).

Os cuidados paliativos perinatais representam uma estratégia essencial para garantir
assisténcia integral e humanizada em situacGes de gestacdes de risco, diagnosticos ameacadores a
vida ou perdas fetais e neonatais.

Diante dessa realidade, torna-se necessario aprofundar a compreensdo sobre como 0s
profissionais de enfermagem podem contribuir para a oferta de cuidados que promovam acolhimento,
dignidade e qualidade de vida as gestantes, aos recém-nascidos e as suas familias. Esse estudo se
justifica, pela relevancia social e cientifica do tema, bem como pela necessidade de fortalecer praticas

humanizadas e qualificadas no cuidado perinatal.
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Assim, formulou-se a seguinte pergunta norteadora: De que maneira os profissionais de
enfermagem, no ambito da atencdo primaria a satde, podem contribuir para a oferta de cuidados

paliativos perinatais humanizados e integrais as gestantes, recém-nascidos e suas familias?

1.1 OBJETIVO GERAL
Identificar e analisar as evidéncias cientificas sobre a atuacdo dos profissionais de
enfermagem na Atencdo Primaria a Salude frente aos cuidados paliativos perinatais, com foco na

promocéo de um cuidado humanizado e integral as gestantes, recém-nascidos e suas familias.

2 REFERENCIAL TEORICO

O referencial tedrico em um estudo compreende uma analise critica e organizada da literatura
pertinente ao tema, fornecendo uma contextualizacdo tedrica e definindo os conceitos-chave. Deve
conter de maneira abrangente as teorias, modelos e pesquisas anteriores, identificando lacunas,
contradi¢cBes e consensos na literatura que sdo importantes para o foco do trabalho que esta sendo
desenvolvido.

No presente estudo, o referencial tedrico baseia-se em autores que discutem a estrutura e 0s
principios dos cuidados paliativos, com énfase na humanizacao e no papel da enfermagem. Sartori,
Ogata e Borges (2023) abordam as percepc¢des dos profissionais de salde sobre cuidados paliativos e
ressaltam a importancia da formacdo humanizada. Sena e Paula (2024) destacam o papel da
enfermagem no cuidado integral aos pais e ao bebé em situacdo de inviabilidade fetal, enquanto Alves
et al. (2023) enfatizam a necessidade de educacdo permanente para aprimorar o cuidado paliativo
perinatal.

Fonseca et al. (2022) e Rodrigues et al. (2022) complementam ao discutir a inser¢do dos CP na
atencdo basica e os desafios politicos e organizacionais do SUS. A literatura converge para a
compreensao de que a enfermagem é pecga-chave na integracéo dos CP a APS, promovendo assisténcia
continua, acolhedora e interdisciplinar, que abrange tanto a dimensdo fisica quanto emocional e

espiritual das familias envolvidas.

3 METODOLOGIA

Segundo Mendes, Silveira e Galvdo (2008), uma Revisdo Integrativa da Literatura é um
método de pesquisa que possibilita reunir e sintetizar resultados de estudos sobre determinado tema,
de forma sistematica e ordenada, permitindo aprofundar o conhecimento e identificar lacunas na

producdo cientifica. Ela € composta por 6 etapas, sendo elas 1 identificacdo do tema e selecdo da
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questdo de pesquisa; 2 estabelecimentos de critérios de inclusdo e exclusdo; 3 Identificacdo dos
estudos pré-selecionados e selecionados; 4 Categorizacdo dos estudos selecionados; 5 Analise e
interpretacdo dos resultados e 6 Apresentacao da revisao/sintese do conhecimento.

O estudo trata-se de uma revisao integrativa da literatura, conduzida de forma sistemética e
criteriosa, com o objetivo de reunir, analisar e sintetizar o conhecimento disponivel sobre os cuidados
paliativos perinatais na Atencdo Priméria a Saude (APS), destacando o papel da enfermagem nesse
contexto. Esse tipo de estudo permite identificar lacunas do conhecimento, compreender praticas
existentes e subsidiar futuras pesquisas e intervencgdes.

A questdo que orientou a constru¢do da revisdo foi: “Como os enfermeiros auxiliam na
disponibilizacdo de cuidados paliativos perinatais que sejam humanizados e completos na Atencéo
Primaria a Saude?”

Essa pergunta foi elaborada a partir da identificacdo da necessidade de compreender as
estratégias e desafios enfrentados pelos profissionais de enfermagem na atencéo bésica, frente as
demandas de cuidado e acolhimento em situacOes de perda e luto perinatal.

Foram incluidos os artigos que atendessem aos seguintes critérios inclusdo; Publicacdo no
periodo de 2020 a agosto de 2025; Disponibilidade na integra e de acesso gratuito; Redagdo nos
idiomas portugués, inglés ou espanhol; Abordagem direta sobre os desafios e praticas da enfermagem
nos cuidados paliativos perinatais na Atencdo Primaria a Saude.

Foram excluidos; Estudos duplicados entre as bases de dados; PublicacGes incompletas ou
sem relacdo direta com a tematica; Pesquisas voltadas exclusivamente para cuidados paliativos em
adultos, em contextos hospitalares ou associadas a COVID-19.

A busca dos artigos foi realizada nas bases de dados Biblioteca Virtual em Saude (BVS),
Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), ColecionaSUS, Medical
Literature Analysis and Retrieval System Online (MEDLINE) e Base de Dados de Enfermagem
(BDENF).

Os descritores controlados foram selecionados a partir dos vocabularios DeCS (Descritores
em Ciéncias da Saude) e MeSH (Medical Subject Headings), sendo utilizados em portugués 0s
termos: “Atencdo Primaria a Sautde”, “Apoio no Luto”, “Assisténcia Pré-Natal”, “Cuidados
Paliativos”, “Enfermagem Perinatal”, “Morte Perinatal” e “Perda Perinatal”.

Esses descritores foram combinados com o operador booleano AND, o que resultou
inicialmente em 146 estudos. A busca foi realizada entre marco e agosto de 2025. Os resultados foram
exportados e organizados manualmente em uma tabela no Microsoft Word, contendo titulo, autores,

ano e objetivos de cada estudo. Em seguida, foram removidos artigos duplicados e nao relacionados
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a tematica. Os artigos potencialmente adequados foram armazenados em uma pasta eletronica
especifica para posterior analise.

Apds a triagem e aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, 8 artigos compuseram a
amostra final. Esses estudos foram submetidos a leitura critica e analise integral, buscando identificar
convergéncias e divergéncias entre os resultados, bem como as principais contribuicoes e limitagdes
de cada pesquisa.

A analise foi orientada pela questdo norteadora da revisdo, possibilitando a construcdo de
categorias tematicas que representam os desafios enfrentados pela enfermagem e as estratégias
adotadas nos cuidados paliativos perinatais na Atencdo Primaria a Saude. Os resultados foram
apresentados em tabelas e fluxograma de selegdo, de modo a garantir transparéncia, rigor
metodoldgico e reprodutibilidade do processo.

No quadro 1 Descritores utilizados na pesquisa apresenta os descritores utilizados na revisdo
integrativa, bem como seus correspondentes nos idiomas portugués, inglés e espanhol, conforme
cadastrados nos vocabularios controlados DeCS/MeSH. Essa sistematizacao permitiu a padronizacao

dos termos e a ampliacdo da abrangéncia da busca bibliografica nas diferentes bases de dados.

Quadro 1- Descritores utiizados na pesquisa.

Descritores Portugués Inglés Espanhol
Termo 1 Atencdo primaria a salde Primary health care Atencién primaria de salud
Termo 2 Apoio no Luto Support in Grief Apoyo en el duelo
Termo 3 Assisténcia pré-natal Prenatal care atencion prenatal
Termo 4 Cuidados Paliativos Palliative Care Cuidados Paliativos
Termo 5 Enfermagem Perinatal Perinatal Nursing Enfermeria perinatal
Termo 6 Morte Perinatal Perinatal Death Muerte perinatal
Termo 7 Perda Perinatal Perinatal Loss Pérdida perinatal

Fonte: Autoras, 2025.

No quadro 2 Estratégias de busca e resultados obtidos nas bases de dados demonstra as juncdes
efetuadas entre os termos, empregando o operador booleano E como método de pesquisa nas bases
de dados escolhidas. A principio, detectaram-se 146 trabalhos. Ap6s o uso dos requisitos de entrada
e saida, partiu-se para a avaliacdo minuciosa e para 0 exame completo dos textos, o que levou a

escolha de 8 artigos que formaram o conjunto final desta analise.
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Quadro 2 - Estratégias de busca e resultados obtidos nas bases de dados.

Estratégia Base de dados pesquisadas na BVS
LILACS BDENF- MEDLINE Coleciona Total
Enfermagem Sus
Cuidados Paliativos AND 63 22 13 8 106
Atencdo primaria a saude
Cuidados Paliativos AND 3 1 2 0 6
Assisténcia pré-natal
Enfermagem Perinatal AND Perda 12 11 0 0 23
Perinatal
Morte Perinatal AND Apoio no Luto 6 4 1 0 11
Total 84 38 16 8 146

Fonte: Autoras, 2025.

A Figura 1 demonstra, de maneira clara cada passo seguido para a escolha dos estudos que
entraram nesta revisdo integrativa. O método comegou com a descoberta dos artigos nas bases de
dados. Depois, os artigos duplicados na base de dados foram eliminados e fez-se a leitura dos titulos
e resumos, com o propdésito de checar a conformidade com as regras estabelecidas nos critérios
definidos. Na sequéncia, os textos completos foram analisados para confirmar a elegibilidade. Por
fim, permaneceram apenas os estudos que atenderam a todos os critérios de inclusdo, compondo o

conjunto final de pesquisas que embasaram esta revisao.

Figura 1 - Fluxograma PRISMA Identificagdo dos estudos através da base de dados e registros.
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Registros
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=84 =18) (n=8)
\
b T
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o
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o
=
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- Néo elegiveis para a tematica: (n=81)
- Otras razoes: (n=34)
Estudos selecionados para a . .
N =
Ieitura do fitula (n=31) Registros excluidos (n=9)
§
o Publicagdes pesquisadas > Estudos retirados (n=11)
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Artigos selecionados para a > Néo corresponde aos requisitos
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3 revista (n=8)
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i

Fonte: Elaborado pelos autores a partir do Fluxograma PRISMA, 2025.
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Apresenta-se a seguir no quadro 3 Sintese dos estudos incluidos na revisao integrativa uma
tabela construida com base nos artigos escolhidos para a revisao integrativa. Nela, constam o titulo,
0 ano em que foi publicado, os autores, um resumo do estudo e o nivel de evidéncia encontrado.

Para definir o nivel de evidéncia, seguimos a hierarquia sugerida por Melnyk e Fineout-
Overholt (2011), que detalhamos da seguimte fotma: Nivel | — Revisdes sistematicas ou metanalises
de ensaios clinicos randomizados bem estruturados; Nivel 11 — Ensaios clinicos randomizados
individuais; Nivel 111 — Estudos de controle ndo randomizados; Nivel IV — Estudos de coorte e de
caso-controle; Nivel V — RevisOes sistematicas de estudos descritivos ou qualitativos; Nivel VI —
Estudos descritivos ou qualitativos; Nivel VII — Opinides de especialistas ou relatorios de comités. a

todos os critérios de inclusdo, compondo o conjunto final de pesquisas que embasaram esta revisao.

Quadro 3 — Sintese dos estudos incluidos na revisdo integrativa.

Cad Titulo Autor/ Ano Resultados e Conclusdes Nivel de
de evidéncia
publicacdo
Al | Comunicando méds | Gazzolaet O presente artigo explora as questfes éticas, legais e
noticias sobre al.,2020. emocionais complexas que surgem ao comunicar um \%
malformacdes diagndstico de anomalias congénitas durante a gravidez ou
congénitas: logo ap6s 0 nascimento. Essa comunicacgdo, inevitavelmente
reflexdes bioéticas dificil, destr6i a imagem idealizada do bebé, desencadeando
e juridicas. sentimentos de tristeza, culpa e incerteza nos pais. A maneira

como os profissionais de saide compartilham essa informacéo
tem um impacto significativo na forma como os pais lidam
com a situacdo, seguem o tratamento recomendado, decidem
sobre a continuacdo da gravidez e, posteriormente, optam por
cuidados paliativos.

Ap0s o parto, o desafio continua, com a necessidade de
equilibrar os desejos dos pais e o julgamento da equipe médica
sobre o que é melhor para o bebé, evitando tanto o
prolongamento desnecessario do sofrimento (distanasia)
quanto a falta de cuidado adequado.

Em resumo, a qualidade da comunicacéo é tdo importante
quanto a informacdo em si, devendo ser transparente,
atenciosa e respeitosa. Uma informagdo bem comunicada
fortalece a capacidade da familia de tomar decisGes, auxilia
em escolhas dificeis e permite experiéncias mais dignas diante
de diagndsticos graves, seja através da implementacédo de
cuidados paliativos, seja através do apoio psicoldgico e social
para enfrentar o luto e planejar futuras gestacgdes.
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A2 Concepcoes,
desafios e

na atengdo

competéncias dos
enfermeiros em
cuidados paliativos

priméria a saude.

Melo et
al.,2021.

O artigo aborda as habilidades e os obstaculos enfrentados
pelos enfermeiros da Estratégia Sadde da Familia no que
concerne aos cuidados paliativos na Atencdo Primaria a
Saude. As descobertas revelam que, mesmo reconhecendo a
relevancia dessa abordagem, muitos profissionais demonstram
um entendimento restrito ou incorreto, ligando os cuidados
somente ao estado terminal ou a pacientes oncolégicos. Entre
0s maiores desafios, ressaltam-se a falta de conhecimento
tedrico e pratico, a dificuldade em encarar a mortalidade, a
escassez de equipes multidisciplinares completas e a falta de
capacitacdo técnica e cientifica. Em contrapartida, os
enfermeiros apontaram como habilidades importantes o
planejamento e a aplicacdo do cuidado, a comunicacgéo
atenciosa com pacientes e familiares, o reforgo do lago por
meio de visitas domiciliares e a busca pela assisténcia integral.
O estudo finaliza que a educagéo continua e 0 aprimoramento
profissional sdo essenciais para otimizar o desempenho dos
enfermeiros nesse cendrio, assegurando um cuidado mais
humanizado e de qualidade, em consonéncia com o0s principios
dos cuidados paliativos e as orientacdes do Sistema Unico de
Saude.

VI

A3 Cuidados

no Brasil.

paliativos: percurso
na atencdo basica

Rodrigues et
al.,2022.

Explora a situagdo dos cuidados paliativos no Brasil,
tomando como ponto de partida o relatério internacional de
2022 sobre o "valor da morte". Este relatorio propGe uma nova
visdo da morte, encarando-a ndo apenas COmo um processo
biol6gico, mas também como uma experiéncia relacional e
espiritual, intrinsecamente ligada a vida e com valor proprio.
Apesar de progressos nas esferas legislativa e executiva, a
pesquisa revela que o pais ainda luta para estabelecer uma
politica publica robusta nesta area, particularmente na atencdo
primaria. Indicadores globais ilustram esta atraso: o Brasil tem
classifica¢Oes desfavoraveis em rankings de qualidade de
morte, um baixo consumo de opioides comparado a outras
nacdes e um nimero inadequado de servicos especializados
para atender as necessidades da populagéo. Permanecem
deficiéncias legais e estruturais que demonstram a rejeicao
cultural da finitude e do sofrimento, agravadas por politicas
recentes que pdem em risco a Estratégia Sadde da Familiae a
pratica multiprofissional. Embora existam iniciativas em
niveis estaduais e municipais que indicam um maior
reconhecimento da importancia dos cuidados paliativos, o
financiamento insuficiente e a falta de orientacfes técnicas
estabelecidas dificultam a sua aplicacdo. O texto finaliza
argumentando que ultrapassar esses obstaculos requer o
reforco de politicas publicas, financiamento apropriado e uma
maior conscientizagdo social e politica, com o objetivo de
garantir acesso universal e de qualidade ao alivio do
sofrimento no final da vida.

VI/VII
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A4

Necessidades
educacionais em
cuidados paliativos
de enfermeiros da
Atencéo Priméria a
Saude.

Spineli et
al.,2022.

A pesquisa teve como objetivo entender como os
enfermeiros da Atencdo Priméria a Sadde lidam com os
cuidados paliativos e o que eles precisam aprender sobre isso.
E um estudo exploratério qualitativo, feito com 181
enfermeiros, divididos em 19 grupos de discussdo nas regifes
Sul e Sudoeste de Minas Gerais. A analise dos temas mostrou
que o conhecimento sobre cuidados paliativos ainda ndo é
completo. Percebeu-se que falta informag&o sobre o que séo
esses cuidados, seus principios basicos, quem pode ecebe-los e
como cuidar do paciente e da familia de forma completa. Os
enfermeiros contaram que tém dificuldade para conversar com
as pessoas, principalmente ao dar noticias ruins, além de
sentirem que o cuidado é dividido e que faltam equipes com
profissionais de diferentes areas. Também apareceram
questdes sobre a fé, como lidar com a morte e as dificuldades
que a rede de servicos enfrenta. Mesmo assim, eles disseram
que a APS é importante para fortalecer os cuidados paliativos,
principalmente por causa da ligagéo que criam com 0s
pacientes, do tratamento mais humano e da busca pelo bem-
estar. O que foi contado mostra que é preciso investir em
educacdo continuada, que ensine os principios dos cuidados
paliativos, como se comunicar bem, trabalhar em equipe com
diferentes profissionais e cuidar no fim da vida. A pesquisa
termina dizendo que melhorar a qualificacdo dos profissionais
e fortalecer a rede de atendimento é essencial para que mais
pessoas tenham acesso a cuidados paliativos de qualidade na
APS.

VI

A5

Perspectivas de
gestores sobre uma
proposta de
educacdo
permanente em
cuidado paliativo
na atengéo
primaria.

Lamare et
al.,2024.

Nos mostra o0 ponto de vista de coordenadores da Atencao
Primaria & Satde (APS) sobre um plano de desenvolvimento
profissional continuo em cuidados paliativos, focado em
aprimorar as habilidades de médicos e enfermeiros. A
pesquisa, de natureza qualitativa e participativa, foi conduzida
na rea de satde do Médio Paraiba, no Rio de Janeiro, por
meio de entrevistas com roteiro flexivel a oito administradores
municipais e um membro da Comisséo de Integracéo Ensino-
Servico. A avaliacdo revelou quatro aspectos chave: caréncias,
viabilidade, corpo clinico e acessibilidade. Os coordenadores
admitiram a falta de preparo especifico em cuidados paliativos
e a necessidade de adequar o treinamento ao contexto local,
enfatizando a importéncia de iniciativas que promovam o
trabalho em equipe, unam teoria e pratica e estabelecam
rotinas de atendimento na rede. Além disso, notaram
obstaculos como a grande rotatividade de funcionarios,
recursos limitados, disparidade no acesso aos treinamentos e
vinculos frageis entre as equipes, mas também apontaram
oportunidades, como a formac&o de instrutores, o uso do apoio
matricial e a priorizagdo de métodos de ensino dinamicos. O
envolvimento da gestdo no projeto educacional aumentou a
probabilidade de sucesso e o impacto da proposta, tornando-a
uma ferramenta capaz de mudar as praticas de cuidado na APS
e integrar os cuidados paliativos ao Sistema Unico de Salide.

Vi
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A6

Projeto luto
perinatal:
desenvolvimento e
avaliacdo de
diretrizes de apoio
para familias que
vivenciam
natimortos e morte
neonatal no
Sudeste do Brasil -
um estudo quase
experimental do
tipo antes e depois.

Salgado et
al.,2021.

A pesquisa buscou examinar o impacto da adocdo de normas
de suporte ao luto gestacional e infantil na condicéo
psicoldgica de mées assistidas em hospitais publicos de
Ribeirdo Preto (SP), ajustando modelos globais ao contexto
nacional. Adotou-se uma metodologia mista, quase
experimental, com 40 participantes (20 antes e 20 depois da
acdo), empregando questionarios confirmados, conversas
guiadas e debates em grupo com técnicos e administradores,
com analise estatistica e de temas. As normas sugeridas
abrangem a organizagédo do auxilio segundo as necessidades
de cada fase do luto, a invencédo da funcdo do Consultor de
Luto, a otimizacdo do ambiente hospitalar, a divulgacéo das
instrucBes e o reconhecimento da criacdo de lembrancas do
bebé. Os achados sugerem que essas a¢des podem ajudar a
atenuar manifestacdes de remorso, apreensdo, melancolia e
choque emocional nas genitoras, além de propiciar amparo
constante as familias e aos profissionais da &rea. Finaliza-se
que a criacdo de manuais brasileiros de luto gestacional,
baseados em vivéncias internacionais, representa uma tatica
crucial para tornar mais humano o cuidado, robustecer o
suporte as familias em sofrimento e aprimorar o bem-estar das
mulheres e a alegria dos especialistas envolvidos.

AT

Rituais de cuidado
de enfermeiras
para mulheres e
bebés devido a

perda gestacional.

Rosa et
al.,2024.

O estudo aprofundou-se nos rituais de cuidado da
Enfermagem em face da perda gestacional, enfatizando a
importancia de acdes que confortem, da comunicacdo que
realmente ajuda e do respeito pela dor das mulheres e seus

entes queridos. Com abordagem qualitativa e carater
exploratorio, a pesquisa foi conduzida em uma maternidade de
alto risco em Curitiba (PR), envolvendo 11 enfermeiros de
diversos setores, por meio de entrevistas com roteiro flexivel e
anélise temética do contetido. Os achados revelaram o quéo
essencial é a conexdo entre profissionais e pacientes, a
capacidade de ouvir com atenc¢do, a personalizagéo do
cuidado, as explicacdes objetivas sobre o que sera feito e a
criacdo de rituais com o bebé falecido, como recordagdes e
instantes de proximidade, que auxiliam a construir lembrancas
de afeto. Notou-se também que as perdas gestacionais no
inicio da gravidez costumam receber menos atencdo no que se
refere a esses cuidados. Chega-se a conclusdo de que praticas
de acolhimento, comunicacao atenciosa e a criagdo de
memorias auxiliam a enfrentar o luto, salientando a
necessidade de normas internas que aprimorem e uniformizem
a assisténcia de Enfermagem nessa situacéo.

VI

A8

Sentimentos
maternos frente ao
6bito perinatal.

Lopes et
al.,2021.

O estudo buscou entender as emog8es das maes perante a
morte de seus bebés no periodo perinatal. Foi conduzida uma
pesquisa qualitativa e interpretativa em Ponta Grossa (PR),
envolvendo 23 mulheres que perderam um filho nessa fase em
2015. As informacg6es foram coletadas por meio de entrevistas
semiestruturadas e examinadas utilizando a andlise de
contetdo de Bardin. Os achados mostraram fortes sentimentos
de susto, receio, aflicdo, dor imensa, flria, autocondenacao e
uma impressao de desvalorizacdo social, além da necessidade
de tempo para dar novo sentido a perda e seguir em frente.
Detectou-se que problemas com decisdes médicas, cerimdnias
de despedida e a interagcdo com outras mées e bebés agravam o
sofrimento. A concluséo é que o suporte da familia e das
equipes de salde, através de acolhimento, compreensédo e a
chance de participar dos rituais de adeus, é fundamental para

Vi
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ajudar no processo de luto e diminuir os efeitos emocionais e
sociais.

Fonte: Dados da pesquisa, 2025.

A partir da andlise dos seis artigos selecionados, observou-se que a atuacdo da enfermagem
na atencdo primaria a saude diante dos cuidados paliativos perinatais € marcada por desafios
relacionados a comunicacdo de mas noticias, a caréncia de formacdo especifica e a auséncia de
protocolos consolidados. Os estudos apontam que os enfermeiros reconhecem a importancia do
acolhimento, da escuta ativa e do apoio emocional as familias, mas enfrentam limitacdes estruturais
e emocionais que comprometem a integralidade do cuidado. Além disso, destaca-se a necessidade de
investimentos em educacao permanente e politicas publicas que fortalecam a inserc¢do dos cuidados

paliativos no &mbito da atengdo basica.

4 RESULTADOS E DISCUSSOES
4.1 RESULTADOS

A presente revisdo integrativa identificou oito estudos publicados entre 2020 e 2025 que
atenderam aos critérios de inclusdo. Os principais achados evidenciam que os cuidados paliativos
perinatais na Atencdo Priméria a Saude (APS) apresentam grande relevancia, mas ainda enfrentam
desafios quanto a consolidagdo de préaticas assistenciais e a qualificagdo dos profissionais de
enfermagem.

Os artigos analisados destacaram, em primeiro lugar, a importancia da comunicacdo de mas
noticias durante o pré-natal e o periodo perinatal. Profissionais de saude, especialmente enfermeiros,
desempenham papel essencial nesse processo, devendo adotar postura €tica, transparente e empatica
para favorecer a tomada de deciséo dos pais e o enfrentamento da situagéo (Al).

Outro achado recorrente foi a necessidade de capacitagdo profissional. Muitos enfermeiros

associam os cuidados paliativos apenas a situagdes de terminalidade oncoldgica, revelando limitaces
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conceituais e praticas. Entre os principais desafios identificados estdo: a auséncia de educacao
continuada, dificuldade de lidar com a morte, caréncia de equipes multiprofissionais e lacunas no
suporte institucional. Como contraponto, apontam-se como pontos positivos as visitas domiciliares,
o vinculo com as familias e a busca por assisténcia integral (A2, A4, A5).

O panorama nacional também foi abordado, evidenciando que o Brasil apresenta avancos
pontuais, porém ainda carece de politicas publicas consistentes, financiamento adequado e maior
integracdo dos cuidados paliativos a rede de atencdo, especialmente na APS (A3).

Quanto ao apoio no luto perinatal, os estudos mostraram que a adocao de rituais de despedida,
a criagdo de lembrangas e a escuta ativa sdo praticas que fortalecem o cuidado humanizado,
promovendo conforto as familias e ressignificagdo da perda (A6, A7, AS).

Além disso, iniciativas de normatizacdo do suporte ao luto mostraram impacto positivo na
reducdo de sentimentos de angustia, culpa e tristeza das mées, reforcando a importancia de protocolos
especificos para esse contexto.

Em sintese, os resultados apontam que a APS tem potencial estratégico para a implementagéo
dos cuidados paliativos perinatais, desde que sejam fortalecidos os processos de educacao
permanente, a estruturacdo da rede de servicos e a humanizacdo da assisténcia prestada pelos

profissionais de enfermagem.

4.2 DISCUSSOES

Os resultados desta revisdo integrativa evidenciam que a atuacdo da enfermagem nos cuidados
paliativos perinatais ainda se encontra em fase de construgdo, marcada por avangos pontuais e
desafios persistentes.

A literatura analisada reforca que a comunicagdo ocupa lugar central no processo de cuidado.
Diante de diagndsticos graves, a forma como a noticia é transmitida pode determinar nao apenas a
adesdo da familia as condutas propostas, mas também a forma como vivenciam o luto e reorganizam
seus projetos futuros. Assim, capacitar enfermeiros para comunicar diagnosticos com empatia,
clareza e suporte emocional torna-se fundamental para garantir dignidade e respeito nesse processo.

Outro aspecto discutido € a insuficiéncia de preparo profissional. Estudos qualitativos
demonstraram que muitos enfermeiros ainda apresentam fragilidades conceituais sobre cuidados
paliativos, relacionando-os exclusivamente a situacfes de fim de vida em adultos, o que evidencia a
necessidade de ampliar a formacdo especifica sobre a tematica perinatal. A educagdo continuada e
permanente aparece como ferramenta estratégica para superar essas lacunas, favorecendo a pratica

baseada em evidéncias e a integragdo multiprofissional.
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Do ponto de vista sistémico, a revisao revelou a fragilidade das politicas publicas brasileiras
no que diz respeito a institucionaliza¢éo dos cuidados paliativos, principalmente na APS. A auséncia
de diretrizes consolidadas, o financiamento insuficiente e a escassez de servicos especializados
contribuem para a manutencao de desigualdades no acesso e limitam a consolidacéo dessa pratica em
larga escala.

Em contrapartida, os estudos sobre o luto perinatal ressaltam a importancia da humanizacao
da assisténcia. Praticas como a realizacéo de rituais de despedida, a criacdo de memdrias do bebé e o
acolhimento familiar mostram-se eficazes para reduzir o sofrimento e ressignificar a perda.

Essas estratégias, associadas ao vinculo longitudinal caracteristico da APS, reforcam a
potencialidade desse nivel de atencdo em oferecer cuidados mais proximos, acessiveis e continuos as
familias.

Portanto, a discussdo converge para a compreensdo de que a APS representa um espaco
privilegiado para o fortalecimento dos cuidados paliativos perinatais.

No entanto, para que esse potencial seja concretizado, é imprescindivel investir em
qualificacdo da enfermagem, fortalecimento da rede de apoio psicossocial e implementacdo de

politicas publicas efetivas, de modo a assegurar uma assisténcia integral, humanizada e equitativa.

5 CONCLUSAO

A presente revisdo integrativa permitiu compreender de que maneira os profissionais de
enfermagem da Atencdo Priméria a Saude podem contribuir para a oferta de cuidados paliativos
perinatais.

Os resultados evidenciaram que, apesar dos avangos nas praticas de salude e da crescente
valorizacdo da abordagem paliativa, a atuacdo da enfermagem ainda enfrenta desafios significativos,
sobretudo relacionados a capacitacdo profissional, a comunicacdo de mas noticias e as fragilidades
estruturais do sistema de salde.

Observou-se que a APS possui grande potencial para garantir um cuidado integral,
humanizado e continuo as gestantes, recém-nascidos e familias que vivenciam situagdes de risco ou
perda perinatal. O vinculo longitudinal estabelecido com a comunidade favorece o acolhimento, a
criagdo de estratégias de apoio emocional e a construcéo de préaticas que respeitam a dignidade da
vida e a singularidade do luto.

Entretanto, a predominéncia de estudos qualitativos de nivel VI e a presenca limitada de
pesquisas de maior robustez metodoldgica (niveis I a 111) indicam que a producédo cientifica sobre

cuidados paliativos perinatais na APS ainda € incipiente. Tal cenario reforga a necessidade de
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incentivar investigagdes quantitativas, estudos experimentais e revisdes sistematicas, capazes de gerar
evidéncias mais solidas para subsidiar a préatica clinica e a formulacéo de politicas publicas.

Conclui-se, portanto, que a consolidacdo dos cuidados paliativos perinatais na atengédo
primaria depende do fortalecimento das politicas de saude, do financiamento adequado e da
implementacdo de programas de educagdo permanente em enfermagem.

Somente assim serd possivel oferecer uma assisténcia qualificada, equitativa ¢ humanizada,
capaz de promover conforto, dignidade e apoio integral as familias em um dos momentos mais
sensiveis da experiéncia partir da analise dos seis artigos selecionados, observou-se que a atuagao da
enfermagem na atenc¢do primdria a satde diante dos cuidados paliativos perinatais ¢ marcada por
desafios relacionados a comunicacdo de mas noticias, a caréncia de formagao especifica e a auséncia
de protocolos consolidados. Os estudos apontam que os enfermeiros reconhecem a importancia do
acolhimento, da escuta ativa e do apoio emocional as familias, mas enfrentam limitagdes estruturais
e emocionais que comprometem a integralidade do cuidado. Além disso, destaca-se a necessidade de
investimentos em educagdo permanente e politicas publicas que fortalegcam a inser¢do dos cuidados

paliativos no ambito da atencao basica.
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