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PREFÁCIO
	 Falar da enfermagem é falar do amor ao próximo concretizado em atitudes. Sua

origem aponta para as atividades de pessoas dedicadas a cuidar do bem-estar dos

enfermos, garantindo a eles uma situação digna, de saúde básica e de sobrevivência,

antes do nascimento de Jesus Cristo. E passado milhares de anos, o desafio de cuidar

dos enfermos só aumenta e com o cenário da saúde global, em virtude do aumento

populacional a demanda por cuidados acompanha este ritmo. Desse modo, abnegados

profissionais, saem todos os dias para trabalhar pela saúde dos outros, muitas vezes,

colocando a sua em risco. Mas não é só por meio do cuidado com as pessoas que os

profissionais da enfermagem podem ajudar a mudar a nossa realidade para melhor. No

momento que os profissionais e estudantes de enfermagem se debruçam sobre livros e

artigos e passam a redigir sobre determinada doença ou agravo, estão contribuindo, não

apenas com a ciência, mas com a saúde como um todo. Nesta obra, o leitor verá o

esforço e a dedicação traduzida em palavras, feitas com amor a profissão, mas com o

mesmo objetivo daqueles que lidam diretamente com os enfermos, ajudar ao próximo.

	 Em nossos livros selecionamos um dos capítulos para premiação como forma de

incentivo para os autores, e entre os excelentes trabalhos selecionados para compor este

livro, o premiado foi o capítulo 11, intitulado “Perfil clínico-epidemioló-
gico de indivíduos portadores de dermatite de contato a castanha de caju”.
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RESUMO: O vínculo entre a equipe de enfermagem e o paciente portador de neoplasia é importante 
na recuperação deste em seu tratamento. Este vínculo prevê atitudes de empatia, afetividade e carinho 
na assistência de enfermagem, incentivando o doente e a família a tomar decisões na escolha e acei-
tação do tratamento e diante das mudanças em diversos aspectos: bio-psico-social e espiritual da vida 
dos envolvidos no processo da doença, bem como o enfrentamento de questões relacionadas à morte. 
O objetivo deste estudo é evidenciar as relações entre paciente e equipe de enfermagem e identificar 
a influência desta em sua recuperação. A metodologia consiste na revisão bibliográfica de artigos 
localizados na base de dados SciELO, em revistas eletrônicas e na bibliografia relacionada com o 
tema, fornecida pelos professores do curso de pós-graduação à distância: Enfermagem em Oncologia 
da UNYLEYA, referentes ao ano de 2018 a 2019, considerando o idioma português. A busca foi por 
descritores usando os operadores booleanos “AND”, “OR” e “NOT”. O resultado apontou que a re-
visão bibliográfica foi ao encontro dos objetivos propostos, constatando que a equipe de enfermagem 
que atua em oncologia, necessita de um novo olhar ao paciente portador de neoplasia, para a obtenção 
de uma assistência humanizada e de qualidade. Por fim, percebeu-se que é importante o trabalho de-
senvolvido pelos profissionais de enfermagem na área de oncologia, em especial, no estabelecimento 
de vínculo emocional com todos os envolvidos, atuando com  empatia e afetividade. Ressalta-se a 
necessidade de subsídios para futuros estudos para aprimoramento desta temática.

PALAVRAS-CHAVE: Equipe de enfermagem. Neoplasia. Paciente.

THE BOND BETWEEN THE NURSING TEAM AND THE PATIENT WITH NEOPLASIA

ABSTRACT: Introduction: The bond between the nursing team and the patient with a neoplasia is 
important in their recovery during the treatment. This bond provides attitudes of empathy, affection 
and tenderness in nursing care, encouraging the patient and the family to make decisions such as the 
choice and acceptance of treatment, in the face of changes in several aspects: bio-psycho-social and 
spiritual life of these people and their families, as well as facing issues related to death. Objective: to 
establish the relationship between the patient and the nursing team and its influence on their recovery. 
Methodology: consists of a bibliographic review of articles located in the Scielo database, electronic 
journals and bibliography related to the topic, provided by professors long-distance graduate cou-
rse: Nursing in Oncology at UNYLEYA, referring to the year 2018 to 2019, Portuguese language. 
The search was performed by descriptors, including the Boolean “AND”, “OR” and “NOT”. Result: 
The bibliographic review agreed with the proposed objectives, realizing that the nursing team which 
works in oncology, needs a new look at the patient with neoplasia, in order to obtain humanized and 
quality care. Final considerations: It is believed that it is important to contribute so that the perfor-
mance of nursing professionals, in the area of oncology, is established through a bond of empathy and 
affectivity. The need to provide subsidies for future studies that will address the theme is highlighted.

KEY-WORDS: Nursing Team. Neoplasia. Patient.
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1. INTRODUÇÃO

As neoplasias são doenças crônicas que provocam grande transtorno, dor e sofrimento ao 
paciente e seus familiares. Elas estão entre as quatro principais causas de morte prematura (antes dos 
70 anos de idade) na maioria dos países. A incidência e a mortalidade vêm aumentando no mundo, 
em parte pelo envelhecimento, pelo crescimento populacional, como também pela mudança na distri-
buição e na prevalência dos fatores de risco, especialmente, aqueles associados ao desenvolvimento 
socioeconômico. Verifica-se uma transição dos principais tipos de neoplasias observados nos países 
em desenvolvimento. 

Existe um declínio dos tipos que estão associados a infecções e um aumento daqueles asso-
ciados à melhoria das condições socioeconômicas com a incorporação de hábitos e atitudes associa-
dos à urbanização (sedentarismo, alimentação inadequada, entre outros). A mais recente estimativa 
mundial, no ano de 2018, aponta que ocorreram no mundo 18 milhões de casos novos de neoplasias 
(sem contar os casos de câncer de pele não melanoma) e 9,6 milhões de óbitos (excluindo o câncer 
de pele não melanoma). Em países em desenvolvimento, estima-se que, nas próximas décadas  haja 
um crescimento de mais de 20 milhões de novos casos até 2025. (BRAY et al, 2018, apud INCA, p. 
25, 2019).

Os autores  Silva e Tavares definem câncer como:

[..] doenças com concepções criadas historicamente pela sociedade, como dolorosas e incurá-
veis, sendo que seu diagnóstico desencadeia reações tanto no âmbito orgânico como no âm-
bito emocional, provocando sentimentos, desequilíbrios e conflitos internos. Além de causar 

sofrimento, também pode acarretar desorganização psíquica. (2005 apud THEOBALD et al, 
p. 1250, 2016).

Independente do recurso terapêutico indicado para o tratamento das neoplasias, a equipe de 
enfermagem, depara-se com pacientes portadores dos mais variados tipos da doença. Muitas vezes, 
havendo a necessidade de proporcionar uma assistência que ultrapasse a capacitação técnica e con-
templando a prática de cuidados humanizados, através do estabelecimento do vínculo, buscando pro-
mover a empatia e afetividade. Para que seja estabelecida uma relação de confiança é primordial que 
sejam fornecidas informações verdadeiras, de forma delicada e progressiva. Também é importante a 
orientação aos familiares para que seja planejado cuidadosamente o futuro do paciente, fazendo-se o 
possível para manter a esperança, e estimulando o indivíduo a buscar a resiliência, e, muitas vezes, 
incentivando-o nas tomadas de decisões, na aceitação do tratamento. 

Nesse contexto, destaca-se o diálogo, fundamental nas relações humanas. Por meio dele, 
a equipe de enfermagem deve desenvolver uma escuta singular, permitindo o estabelecimento de 
uma relação de confiança. De acordo com os autores Rennó, Campos (2013) e POTT et al (2013) 
conforme citado por Theobald et al (p. 1250, 2016) “na medida em que o diálogo avança, o vínculo 
profissional-paciente aparece, e dessa relação e nasce a confiança tão necessária na ação de ajuda”. 
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Nesta circunstância a atuação da equipe de enfermagem transita por diferentes cenários: orientando 
paciente e familiares sobre as vantagens em perseverar nos planos terapêuticos; a realização de exa-
mes; transmitir conhecimento técnico sobre cuidados com os dispositivos terapêuticos para admi-
nistração de medicações e quimioterápicos como: portocath; orientações para uso de medicamentos 
sintomáticos; administração de dietas nasoenterais; cuidados com as  eliminações fisiológicas através 
das ostomias; incentivo da higiene pessoal; buscar a valorização de uma crença e o encorajamento da 
busca por atividades recreativas.

O presente estudo tem como objetivo identificar as relações entre paciente e equipe de enfer-
magem e a influência desta na recuperação do paciente, partindo da questão norteadora: Há relevância 
na existência do vínculo entre a equipe de enfermagem e os pacientes portadores de neoplasia durante 
o seu tratamento? A escolha desse tema deve-se à experiência vivenciada por uma das autoras em 
2018, onde seu pai recebeu o diagnóstico de uma neoplasia, e concomitante a sua área de atuação 
profissional tornou-se uma unidade oncológica.

2. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo bibliográfico, descritivo e de abordagem qualitativa, onde foram utiliza-
das publicações que compreendem o período de junho de 2018 até 2019. Este levantamento abrangeu 
as informações relacionadas ao tema do trabalho de conclusão de curso da pós-graduação em Enfer-
magem Oncológica, da Faculdade UNYLEYA, realizado por uma das autoras, no ano de 2018.

Foram localizadas várias fontes de informação, entre elas, livros,  manuais, revistas científicas 
e conteúdos disponibilizados nos módulos das disciplinas do curso de Enfermagem Oncológica. To-
das elas foram utilizadas para o desenvolvimento do estudo e para a realização do objetivo proposto, 
compreendendo o período de 09 de junho de 2018 a 28 de maio de 2019. Todas as disciplinas do curso 
de pós-graduação em Enfermagem Oncológica contribuíram para o desenvolvimento deste trabalho 
e a partir de seus conteúdos, mais especificamente, da disciplina de Trabalho de Conclusão de Curso, 
possibilitou a construção deste artigo. 

O estudo começou com a elaboração de um roteiro, e a partir daí o trabalho foi sendo es-
truturado, as etapas foram concluídas conforme acompanhamento e orientação da tutora-professora 
da disciplina do trabalho de conclusão de curso. Antes de iniciar o referido curso, o pai de uma das 
autoras deste artigo apresentou internação por doença oncológica, fato que também contribuiu para o 
subsídio a investigação do estudo. Parte-se da premissa que além de atuar como profissional de saúde, 
a familiar envolvida se preocupa em estabelecer as relações entre paciente e equipe de enfermagem, 
bem como estabelecer uma influência na recuperação do paciente.

O estudo considerou a abordagem qualitativa para responder a questão norteadora: Há rele-
vância na existência do vínculo entre a equipe de enfermagem e os pacientes portadores de neoplasia 
durante o seu tratamento? De acordo com Denzin e Lincoln (2006) a pesquisa qualitativa
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[...] é, em si mesma, um campo de investigação em torno do qual se encontram termos e su-
posições interligados, atravessando disciplinas e temas. Esse campo pode ser considerado um 
grande guarda-chuva que recobre diferentes abordagens usadas para descrever, compreender 
e interpretar experiências, comportamentos, interações e contextos sociais. (apud TAQUET-
TE; MINAYO; RODRIGUES, p. 2, 2020).

Nesse sentido, o estudo é respondido considerando a complexidade, da subjetividade, entre o 
vivenciar a prática no hospital e o sentir experiências como angústias, medos, frustrações…; no dia a 
dia com as pessoas em sua rotina e suas dificuldades.

 

3. RESULTADOS E DISCUSSÃO

O estabelecimento  de um vínculo entre a equipe de enfermagem e o paciente com neoplasia 
é essencial na recuperação deste em seu tratamento. Exige habilidade afetiva e conhecimento técnico 
de todos os envolvidos. E todo esse processo envolve respeito, compreensão, dignidade e autonomia 
do paciente, preservando assim, sua sobrevida e ajudando-o no enfrentamento de seus problemas.

Simultaneamente no âmbito familiar e no desenvolvendo das atividades laborais foram ob-
servadas as dificuldades dos pacientes e seus familiares no enfrentamento da doença desde a fase da 
revelação do diagnóstico à internação hospitalar. Devido ao estigma da doença neoplásica e trata-
mento, na maioria das vezes, demasiadamente invasivo, foram observados o impacto biopsicossocial 
durante esse processo, tais como: emagrecimento, alopécia, inapetência, depressão, dificuldade em 
mobilizar-se, agressividade dos procedimentos cirúrgicos, havendo  amputações de órgãos/membros, 
perda de emprego ou atividades que anteriormente exercia, perda da autonomia, dependência de 
auxílio de familiares, expectativa de cura ou a espera pela morte. Evidencia-se a importância de 
que este estudo possa  revelar a outros profissionais o valor do cuidado qualificado, humanizado e  
holístico para os pacientes portadores de neoplasias. Destaca-se a influência do estabelecimento do 
vínculo entre equipe de enfermagem - paciente - família, de forma que contribua na recuperação do 
paciente, pois a equipe de enfermagem exerce papel de alta relevância na assistência de enfermagem, 
desenvolvendo habilidades para estabelecer um ótimo vínculo na execução de suas funções laborais. 
Conforme Pessini necessitamos ter uma “[...] visão holística e multidisciplinar [...] para proporcionar 
uma abordagem profissional humanizada e profundamente solidária, geradora não só de saúde, mas, 
principalmente, de vida. (1996 apud COSTA; LUNARDI FILHO; SOARES, p. 310, 2003).

A revisão bibliográfica foi ao encontro das premissas iniciais deste estudo, pois constatou que 
a equipe de enfermagem que atua em oncologia necessita de um novo olhar ao paciente portador de 
neoplasia,  tanto para a obtenção de uma assistência humanizada, quanto para prestar um serviço de 
qualidade.
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4. CONSIDERAÇÕES FINAIS

A partir desta reflexão conseguiu-se estabelecer a importância do vínculo existente entre equi-
pe de enfermagem e o paciente portador de neoplasia, tanto na sua recuperação, quanto  em seu tra-
tamento paliativo.

A equipe de enfermagem está diretamente ligada ao paciente, tendo assim o compromisso e a 
responsabilidade de ouvir e compreender melhor as necessidades de cada um. A equipe tem o poder 
de  proporcionar  apoio, compreensão e afetividade neste momento de carência a todos os envolvidos 
para o enfrentamento da doença. Portanto, é imprescindível que a equipe de enfermagem desenvolva 
habilidades e atitudes para estabelecer um ótimo vínculo na execução de suas funções laborais junto 
aos pacientes portadores de neoplasia.

É importante enfatizar que não só a equipe de enfermagem deve estabelecer um vínculo de 
empatia e afetividade com o paciente e sua família. Para que este consiga perseverar e ter o sucesso no 
tratamento, a equipe multiprofissional (médicos, psicólogos, fisioterapeutas, nutricionistas) estão en-
volvidos no processo de cuidado ao paciente, tendo a tarefa de proporcionar esclarecimentos quanto à 
doença, tratamento(s) e possibilidades de cura ou não. Destacamos que o cuidado paliativo exige que 
a equipe multiprofissional tenha bons conhecimentos nessa área, e é também de extrema importância 
estabelecer um vínculo humanizado, junto ao paciente e a família, devido a complexidade da doença 
e dos problemas biopsicossociais que afetam o seu todo.

Os objetivos do estudo foram alcançados na medida em que proporcionou informações satis-
fatórias sobre o tema e acima de tudo, por caracterizar todos os envolvidos na assistência, evidenciou 
a importância do vínculo entre paciente - equipe de enfermagem - equipe multiprofissional, respeitan-
do os princípios que regem a atuação desses profissionais nos cuidados paliativos.
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