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INTRODUGAO

Os cuidados paliativos sédo praticas de saude voltadas a promocgdo da
qualidade de vida de pacientes acometidos por doengcas ameagadoras da vida,
independentemente do diagndstico, idade ou estagio clinico da enfermidade.
Essa abordagem, respaldada pela Organizagcdo Mundial da Saude (OMS),
prioriza o alivio da dor, o controle de sintomas fisicos e o suporte emocional,
social e espiritual, promovendo um cuidado centrado na pessoa e em suas
necessidades globais. No contexto oncolégico, onde o sofrimento é
frequentemente amplificado pela cronicidade, pelo medo e pela progressao das
neoplasias, o cuidado humanizado torna-se ainda mais necessario e urgente.

A espiritualidade e a escuta ativa emergem, nesse cenario, como dimensdes
fundamentais do cuidado paliativo integral. Enquanto a espiritualidade fornece



sentido, esperanca e resiliéncia frente a finitude e as incertezas do tratamento,
a escuta ativa favorece uma comunicacdo empatica, respeitosa e centrada nas
necessidades individuais do paciente e de sua familia. Ambas as praticas
fortalecem o vinculo terapéutico, resgatam a dignidade e contribuem para uma
assisténcia integral e ética, que reconhece o paciente como sujeito de direitos e
nao apenas como portador de uma doenca.

O profissional de enfermagem, por sua atuacgao direta, continua e proxima aos
pacientes em todos os estagios do processo de adoecimento, possui papel
estratégico na incorporagédo dessas dimensdes ao cuidado. Através de atitudes
sensiveis, acolhedoras e comunicativas, o enfermeiro torna-se mediador entre
a equipe multiprofissional, o paciente e seus familiares. Com base nesse
cenario, este estudo visa refletir sobre a importadncia da espiritualidade e da
escuta ativa nos cuidados paliativos oncoldgicos, destacando sua contribuicao
para a promogao do bem-estar, da autonomia e da dignidade dos pacientes em
fase avancgada da doenca.

OBJETIVO

Analisar a relevancia da espiritualidade e da escuta ativa como estratégias de
cuidado humanizado implementadas pela enfermagem em pacientes
oncolégicos submetidos a cuidados paliativos, considerando sua influéncia no
bem-estar fisico, emocional e espiritual dos individuos.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, com abordagem qualitativa e
descritiva, elaborada com base no método proposto por Whittemore e Knafl
(2005). Essa metodologia foi escolhida por permitir a sintese e integracédo de
resultados de pesquisas distintas, contribuindo para a compreensao ampla e
critica do fendbmeno investigado.

A pesquisa foi conduzida em setembro de 2025, com levantamento bibliografico
nas bases de dados PubMed, Scopus, SciELO, Web of Science e LILACS.
Foram utilizados descritores controlados e n&o controlados em portugués,
inglés e espanhol, combinados com operadores booleanos: “espiritualidade”,

, ‘cuidados paliativos”,

“religiosidade enfermagem?”, “escuta ativa”, “cancer” e

“oncologia”.



Os critérios de inclusdo adotados foram: estudos publicados entre 2012 e 2025;
pesquisas qualitativas, quantitativas, revisdes integrativas ou sistematicas;
textos disponiveis na integra; e que abordassem especificamente a
espiritualidade e/ou escuta ativa nos cuidados paliativos oncoldgicos. Foram
excluidos editoriais, cartas ao leitor, estudos duplicados, publicacbes com mais
de 10 anos e artigos que nao abordassem diretamente o tema.

A selecao dos estudos ocorreu em trés etapas: leitura dos titulos, analise dos
resumos e leitura integral dos textos elegiveis. Apos essa triagem, os dados
foram organizados em uma tabela sinOptica contendo variaveis como
autores/ano, tipo de cancer, populagdo estudada, instrumentos utilizados,
objetivos e principais resultados. A analise dos achados foi realizada por meio
de comparagao tematica e sintese narrativa entre os estudos selecionados,
buscando convergéncias e divergéncias nos resultados apresentados.

RESULTADOS

A analise resultou em sete estudos que atenderam aos critérios previamente
estabelecidos. De modo geral, os achados indicam que a espiritualidade esta
fortemente associada a melhora da qualidade de vida, a reducdo de sintomas
psicologicos, como ansiedade, angustia e depressdo, e ao aumento da
resiliéncia emocional diante do sofrimento e da terminalidade.

No estudo de Gutierrez-Rojas et al. (2025), realizado com 150 pacientes
oncologicos na Espanha, observou-se que altos niveis de espiritualidade
estavam correlacionados com maior resiliéncia psicolégica e menor desespero
existencial, funcionando como fator protetor durante o tratamento. Ja a revisao
de Neves et al. (2024) reforca que a espiritualidade proporciona suporte
emocional, favorecendo o enfrentamento da doenca e o fortalecimento das
redes de apoio social.

Outro exemplo relevante é o estudo do FCECON (2023), com mulheres
amazonenses diagnosticadas com cancer do colo do utero, que demonstrou
que a espiritualidade amenizou sintomas de ansiedade e depressao, elevando
a percepcao de qualidade de vida e promovendo maior adesao terapéutica. De
forma semelhante, Brandes et al. (2023) observaram que, em mulheres com
cancer de mama metastatico, niveis elevados de espiritualidade estiveram
associados a reducao de sintomas depressivos e a aceitacdo da condigcao de
saude, ainda que nao tenham impactado diretamente na dor fisica.



Em Minas Gerais, Vaz et al. (2022) constataram niveis moderados a altos de
espiritualidade e esperanga em 100 pacientes oncologicos, indicando forte
correlagdo com o bem-estar geral e a satisfagdo com o cuidado recebido.
Carrijo et al. (2022) também destacam a espiritualidade como elemento
promotor de qualidade de vida, especialmente nas dimensdes social,
emocional e espiritual, evidenciando que o fortalecimento da fé pode reduzir o
sofrimento existencial.

Além da espiritualidade, a escuta ativa surgiu como elemento-chave em
estudos qualitativos, sendo apontada como uma ferramenta essencial para o
cuidado centrado na pessoa. Guerrero e Silva (2023) demonstraram que a
escuta ativa, aliada ao acolhimento e a empatia, facilita a expressao de
sentimentos, fortalece a adesdo ao tratamento e ressignifica a vivéncia do
adoecimento. Os pacientes relataram que sentir-se ouvidos, compreendidos e
respeitados pelos profissionais de enfermagem contribui para a constru¢ao de
um cuidado mais humano, participativo e individualizado.

Esses achados demonstram que a espiritualidade e a escuta ativa se
complementam, formando um binbmio essencial para o cuidado integral.
Ambas reforcam a dimensao subjetiva do processo de cuidar, reconhecendo
que a saude envolve corpo, mente e espirito.

CONCLUSAO

Os dados analisados evidenciam que a espiritualidade e a escuta ativa sao
componentes indispensaveis no cuidado de enfermagem a pacientes
oncolégicos em cuidados paliativos. A espiritualidade atua como recurso
terapéutico e de enfrentamento, fortalecendo a resiliéncia, oferecendo sentido e
promovendo suporte emocional e psicolégico em um momento de profunda
vulnerabilidade. Paralelamente, a escuta ativa favorece uma comunicagcdo mais
empatica, eficaz e sensivel, permitindo ao profissional de enfermagem
compreender a integralidade do paciente, suas dores, crencas, expectativas e
limitagdes.

Ambas as praticas ampliam o olhar do cuidado, superando o modelo biomédico
e aproximando-se de uma assisténcia mais ética, sensivel e humanizada. Elas
fortalecem os vinculos terapéuticos, proporcionam conforto emocional e
melhoram a qualidade de vida, mesmo diante da terminalidade.



No contexto da pratica profissional, torna-se imprescindivel que instituicbes de
saude, gestores e programas de formagdo continuada estimulem o
desenvolvimento de competéncias relacionadas a escuta ativa, ao acolhimento
e a valorizagcdo da dimensao espiritual do paciente. Capacitar a equipe de
enfermagem para atuar com empatia, respeito, ética e sensibilidade diante do
sofrimento amplia a efetividade do cuidado paliativo e contribui para uma
abordagem verdadeiramente integral.

Conclui-se, portanto, que integrar espiritualidade e escuta ativa ao processo de
cuidado ndo é apenas desejavel, mas essencial para garantir dignidade, bem-
estar e acolhimento a pacientes oncolégicos em fase avangada da doenca.
Trata-se de um compromisso ético e humano que reafirma a esséncia da
enfermagem como profissdo voltada ao cuidado integral e compassivo.
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