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RESUMO

Ressaltam-se as necessidades de cuidados baseados em principios paliativos para todas
as pessoas com doenca progressiva e/ou condi¢des limitantes da vida, independentemente
da idade e do local em que os cuidados sdo prestados. Cuidados Paliativos Centrados na
Pessoa esforca-se por tornar a pessoa inteira visivel e prioriza a satisfacdo dos aspectos
espirituais, existenciais, sociais e necessidades psicoldgicas na mesma medida que as
necessidades fisicas. No entanto, cuidados paliativos centrados na pessoa para idosos
pessoas em lares de idosos parece ser escassa, possivelmente porque o pessoal em lares
de idosos ndo tem conhecimento, habilidades e treinamento no manejo de sintomas e
outros aspectos dos cuidados paliativos. Diante disso, 0 objetivo deste estudo foi realizar
um estudo de revisdo bibliografica sobre os cuidados paliativos realizados pelos
enfermeiros, utilizando uma abordagem em atendimento domiciliar e em casas de
idosos/asilos. Para que o objetivo deste estudo fosse alcangado, foi criado uma
biblioteca/acervo de trabalhos académicos, encontrados nos principais periddicos da area.
Assim, foi feita uma triagem destes estudos, selecionando os mais interessantes para ser
elaborada esta revisdo. Foi utilizado monografias, dissertagcdes e teses, artigos e livros.
Os resultados do estudo apontam para uma necessidade urgente de rever se podem ser
feitas melhorias na sistemética avaliacdo, reconhecimento e gestdo de fim de vida dos
sintomas e sublinham a importancia de uma maior integracéo dos cuidados paliativos nos
cuidados do lar de idosos.
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ABSTRACT

The needs for care based on palliative principles for all persons with progressive illness
and/or life-limiting conditions are emphasized, regardless of age and the location in which
care is provided. Person-Centered Palliative Care strives to make the whole person visible
and prioritizes meeting spiritual, existential, social, and psychological needs to the same
extent as physical needs. However, person-centered palliative care for elderly people in
nursing homes appears to be scarce, possibly because staff in nursing homes lack
knowledge, skills, and training in symptom management and other aspects of palliative
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care. Given this, the purpose of this study was to conduct a literature review study on
palliative care performed by nurses, using an approach in home care and in nursing
homes/elderly homes. For the objective of this study to be achieved, a library/collection
of academic papers, found in the main periodicals of the area, was created. Thus, a
selection of these studies was made, selecting the most interesting ones to be used in this
review. We used monographs, dissertations and theses, articles, and books. The results of
the study point to an urgent need to review whether improvements can be made in the
systematic assessment, recognition and end-of-life management of symptoms and
underscore the importance of further integration of palliative care into nursing home care.

Keywords: nursing, palliative, elderly, nursing home.

1 INTRODUCAO

O cuidado esta no centro da profissao de enfermagem e promove a singularidade
da profissdo. A enfermagem tem um papel chave no cuidado de pacientes em fim de vida
e suas familias como parte da equipe assistencial. Um tipo de cuidado de enfermagem é
o cuidado paliativo. Segundo a Organizacdo Mundial da Saude, cuidados paliativos é uma
abordagem que aborda a qualidade vida dos pacientes e suas familias no enfrentamento
de problemas relacionados a doencas que limitam a vida, prevenindo e melhorando o
sofrimento do paciente e identificando precocemente identificacdo e tratamento da dor e
de outros aspectos fisicos, problemas psicoldgicos que promovem o bem-estar espiritual
e social dos pacientes (SANTOS et al., 2022).

Cerca de 40 milhdes de pessoas em todo o mundo séo relatadas necessitam de
cuidados paliativos todos os anos, mas apenas 14% destes clientes recebem intervencgéo
deste tipo. Globalmente, ndo as doencas transmissiveis causam 70% das mortes e geram
93% das necessidades de cuidados paliativos de adultos. Aproximadamente, 37,4% de
todas as mortes requerem cuidados paliativos e 80% das necessidades globais de cuidados
paliativos sdo pertinentes aos paises de renda média (SOUSA et al., 2019).

Os enfermeiros desempenham um papel importante nas metas de cuidado como
os individuos da equipe de cuidados paliativos, portanto, sua produtividade é de
importancia critica. Estudos tém demonstrado que, embora os cuidados paliativos nas
fases posteriores da vida é 0 que os pacientes e suas familias merecem, a maioria dos
enfermeiros ndo esta adequadamente preparada para prestar este tipo de cuidados, pelo
que a sua prestacdo esta a tornar-se mais dificil para os enfermeiros.

Muitas pesquisas tambem falam sobre a inadequacdo da educacdo em cuidados

paliativos nos departamentos medicos revelando que os enfermeiros estdo ainda para ser
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bem versados em cuidados paliativos e, portanto, precisa formacdo mais adequada para
este conceito e cuidado. O resultado de um estudo de reviséo sistematica revelou estudos
limitados sobre intervengdes para melhorar os cuidados paliativos para idosos que vivem
em lares de idosos, todos de que foi realizado no Brasil, exigindo, portanto, pesquisas de
alta qualidade em intervencdes de cuidados paliativos, especialmente fora do Brasil
(FIRMINO et al., 2021).

Os resultados de um estudo de meta-analise indicou o impacto positivo e efetivo
da educacéo interprofissional no conhecimento, atitude e habilidades de estudantes em
diferentes campos de cuidados. Os pesquisadores sugerem mais ensaios clinicos para
identificar o impacto de uma educacéo interprofissional na habilidade clinica dos alunos.
Outra revisao sistematica encontrou educacao interprofissional com resultados, dado o
pequeno numero de estudos e a heterogeneidade de intervencdes e medidas de resultados,
as generalizacOes parecem ndo ser razoaveis.

Por outro lado, os avancos continuos na tecnologia médica e assisténcia ao
paciente tornaram a enfermagem uma profissdo complexa e promissora. Enfermagem
eficaz, avancada e confidvel requer habilidades como a resolucdo de problemas e a
capacidade de tomar decis@es clinicas.

No entanto, cuidados paliativos centrados na pessoa para idosos pessoas em lares
de idosos parece ser escassa, possivelmente porque o pessoal em lares de idosos ndo tem
conhecimento, habilidades e treinamento no manejo de sintomas e outros aspectos dos
cuidados paliativos. Diante disso, o0 objetivo deste estudo foi realizar um estudo de revisédo
bibliografica sobre os cuidados paliativos realizados pelos enfermeiros, utilizando uma
abordagem em atendimento domiciliar e em casas de idosos/asilos.

Para que o objetivo deste estudo fosse alcangado, foi criado uma biblioteca/acervo
de trabalhos académicos, encontrados nos principais peridédicos da area. Assim, foi feita
uma triagem destes estudos, selecionando 0s mais interessantes para ser elaborada esta

revisao. Foi utilizado monografias, dissertacdes e teses, artigos e livros.

2 DESENVOLVIMENTO

A medida que a populagdo mundial esta envelhecendo, um nimero de pessoas
morrerd na velhice, afetada por doencas crbnicas, doencas progressivas e com
necessidades complexas de cuidados. Em muitos paises, um grande nimero de idosos

internados em lares de idosos ou casas de repouso quando se aproximam fim da vida. Em
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alguns paises, até um terco das pessoas que precisam de cuidados paliativos morrem
nesses ambientes, e espera-se que esse nimero aumente.

Este artigo usa a termo 'lar de idosos' para se referir a 'institucional coletivo locais
onde cuidados, prestacdo de assisténcia pessoal no local de trabalho na vida diaria e
prestacdo de cuidados no local ou fora do local cuidados médicos e de enfermagem sao
fornecidos aos idosos que ali residem, 24 h por dia, 7 dias por semana, por tempo
indeterminado (ALVES et al., 2019).

Embora pesquisas anteriores tenham estudado aspectos dos cuidados no final da
vida em residentes de casas de repouso (por exemplo, internacdes hospitalares, uso de
cuidados paliativos no Brasil, nivel de residente resultados), tém limitagGes importantes.
Estudos incluiram dados de apenas um ou dois paises de cada vez e usaram diferentes
medidas de resultados que impediram comparagGes entre paises e, portanto, pontos de
referéncia para julgar onde a melhoria pode ser necessaria.

Outros estudos amostrados prospectivamente, o que significa que eles ndo
poderiam obter amostras de base populacional de mortes em lares de idosos e ainda outros
relataram medidas de processo de cuidado (por exemplo, uso de cuidados paliativos,
internacOes hospitalares), mas ndo relataram medidas de resultados de nivel. Pode-se
concluir que ha dados epidemioldgicos insuficientes para avaliar a qualidade de qualidade
dos cuidados de fim de vida em lares de idosos e orientar a formulacéo de politicas e a
pratica clinica (CASTILHQOS, 2020).

Isso é preocupante, uma vez que pesquisas sugerem que os residentes de casas de
repouso podem ser mal atendidos por cuidados paliativos, embora é indicado dada a
natureza limitante da vida e a complexidade sintomas de doengas cronicas, incluindo
deméncia, que afetam muitos residentes. Qualidade dos cuidados de fim de vida reflete
elementos do cenario em que a morte ocorre considerando que a qualidade de morrer se
refere a carga de sintomas e outros resultados residentes que podem ser influenciados pelo
cuidado e vérios fatores relacionados ao residente (CARVALHO, 2020).

Dificuldades metodologicas na obtencéo de dados de base populacional sobre o
fim da vida tém dificultado a pesquisa sobre o fim da vida de asilos moradores. Isso inclui
dificuldades em determinar denominadores populacionais, ndo resposta devido ao mau
estado funcional ou cognitivo e preocupacdes éticas sobre sobrecarregar as pessoas que

estdo muito doentes. Varios autores tém proposto estudos retrospectivos de mortes como
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uma valiosa solucao, em particular para a epidemiologia de grande estudos, e 0 numero

de tais estudos em pesquisa de cuidados esta crescendo.

2.1 ELEVANDO O PADRAO: CUIDADOS PALIATIVO EM LARES DE IDOSOS

Mais de 70 por cento dos residentes de longa permanéncia em enfermagem séo
idosos e tém deméncia moderada a grave. Castilhos (2020) argumenta em outro que esses
pacientes ndo sdo bem atendidos pelo Medicare beneficio de cuidados paliativos, com
Seus requisitos para um progndéstico de expectativa de vida de seis meses e um sistema
que reembolsa apenas hospicios certificados. Elas propdem um novo beneficio Medicare
para todos os idosos residentes de asilos identificados como estar no fim da vida.

Esse beneficio permitiria acesso simultdneo e baseado nas necessidades de
cuidados paliativos e “restauradores” (SILVEIRA, 2022). (Os cuidados paliativos sdo
atencdo integral e interdisciplinar que visa aliviar o sofrimento e melhorar a qualidade de
vida das pessoas com doencas avancadas e suas familias. Os cuidados restauradores séo
projetados para ajudar os pacientes a melhorar o bem-estar fisico e emocional e,
idealmente, devolvé-los a um estado anterior de funcionamento e bem-estar.)

O novo beneficio seria também fornecer pagamento direto ao lar de idosos para
servicos paliativos. A casa de repouso seria responsabilizada pelos cuidados paliativos
fornecidos por meio de um conjunto recém-desenvolvido de medidas. Se posta em
pratica, a proposta destes autores representaria um progresso importante. Sua
implementacado, no entanto, apresenta desafios. Estes incluem dificuldades prognosticas
em deméncia; falta de conhecimento sobre cuidados paliativos e habilidade entre a equipe
do lar de idosos; e persistente interpretacdo erronea da debilidade progressiva como
evidéncia de cuidados de baixa qualidade para fins de pagamento (SANTOS et al., 2022).

Defende-se aqui que os cuidados paliativos, juntamente com cuidados
restauradores, quando apropriado, deve se tornar o tipo padrdo de atendimento prestado
a todos os idosos residentes em asilos com deméncia e que o treinamento, regulamentagéo
e pagamento deve ser modificado para atingir este objetivo. Embora o foco deste trabalho
seja 0 idoso com deméncia, principios semelhantes podem ser razoavelmente aplicados a
todos os residentes de cuidados de longa duragdo com um

variedade de doencas cronicas subjacentes. Carvalho (2020) reconhece a

prognostico variavel de deméncia avancada, mas eles, no entanto, argumentam que €
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possivel identificar prospectivamente a elegibilidade para servicos de fim de vida para
idosos que sofrem de deméncia.

Mas, embora certos fatores clinicos se correlacionem com maior risco de morte,
ndo ha ponto de demarcacdo para decidir quando alguém estad no fim da vida. Assim,
qualquer cuidado paliativo requisito de elegibilidade com base na expectativa de vida
essencialmente duplica o mesmo obstaculo de qualificacdo de beneficios que agora existe
para 0 Medicare beneficio do hospicio. Por isso, acreditamos que os cuidados paliativos,
que ndo requer determinacdo de quando o fim da vida estd proximo, deve se tornar o
padrdo padrdo para todos os residentes de lares de idosos com deméncia (SOUSA et al.,
2019).

Concorda-se com o argumento de Alves et al., (2019) para 0 acesso simultaneo a
tratamentos paliativos e cuidados restauradores, e achamos que ha razdo para acreditar
que essa abordagem reduziria despesas. Um estudo de beneficios de seguro que oferece
cuidados paliativos simultaneos e prolongamento da vida atendimento demonstrou
reducdes na hospitalizagdo e outras utilizacGes entre os pacientes que receberam os dois
tipos de cuidados.

Da mesma forma, cénjuges, parentes e outros designados como tomadores de
decisdo para residentes de asilos - que foram também cientes do mau prognostico da
deméncia - eram menos propensos a permitir que seus entes queridos que se submetem a
intervencgdes onerosas durante os ultimos trés meses de vida. A prestacdo de cuidados
paliativos e cuidados paliativos simultdneos é impedida por treinamento e nimero de
funcionarios do lar de idosos (MINOSSO, 2019).

Até 90 por cento dos lares de idosos sdo insuficientes e a rotatividade em todos os
niveis, desde o pessoal da linha de frente até a lideranca, € alta, superior a 100 por cento
ao ano em alguns lares. Aumentar os desafios de pessoal é uma falta de treinamento em
cuidados paliativos, incluindo avaliacdo de sintomas e tratamento, comunicacao e apoio

para estabelecer metas de cuidados.

2.2 PADRONIZACAO DE CUIDADOS PALIATIVOS EM LARES DE IDOSOS:
SOLUCAO ALCANCAVEL

Estima-se que até 2030, mais de trés milhdes de pessoas residem em asilos e que
quase metade dos adultos brasileiros morrera la. No entanto, os lares de idosos tém a

classificagdo mais baixa em termos de familia percep¢des de qualidade entre os ultimos
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lugares de cuidados. A dor subtratada em lares de idosos € bem documentada, e cerca de
4 por cento dos residentes experimentam uma dor diéria que é insuportavel (SILVEIRA,
2022).

Pneumonia, infec¢do, problemas alimentares e alimentacao por sonda sdéo comuns
e estdo associadas a alta mortalidade em seis meses, sintomas angustiantes e alto risco de
hospitalizagdo e intervencdo medica. Ao contrério da crengca comum, os cuidados
paliativos ndo sdo idénticos aos cuidados paliativos. N&o é restrito a pacientes que estdo
morrendo e, como observam, pode ser feito disponivel para pacientes que se beneficiam
de tratamentos que prolongam a vida (SOUSA et al., 2019).

A independéncia dos cuidados paliativos em relacdo ao progndstico ¢é
especialmente importante para residentes de asilos, porque a maioria morre de doengas
crbnicas, como deméncia, para as quais o progndstico € particularmente dificil.

Ao contrario dos hospitais e do lar, o lar de idosos é um lugar onde a morte €
esperada estdo no final de sua vida, e a morte ocorre frequentemente e proximo dos
moradores, funcionarios e familiares (SILVA, 2018).

Pacientes com doencas avancadas e suas familias sdo consistentes em seus desejos
de alivio da dor; tempo com seus médicos; e preparacao para a morte. Na casa de repouso,
essas prioridades incluem o reconhecimento da personalidade e dignidade do moribundo,
manifestado por meio de medidas como limpeza e cuidados pessoais compassivos,
relacionamentos de longo prazo entre moradores e equipe é fundamental para a qualidade

do cuidado em enfermagem nas casas (MINOSSO, 2019).

2.3 BARREIRAS AOS CUIDADOS PALIATIVOS NA ENFERMAGEM/HOME

Conforme observado, os servigos formais de cuidados paliativos no lar de idosos
sdo raros porque as regulamentacdes, 0 pagamento e as barreiras de pessoal impedem a
implementacdo. A escolha dos cuidados paliativos estd longe de ser um curso de acéo
facil também. Os regulamentos relativos aos cuidados paliativos exigem uma eleicédo
formal de beneficios processo, que pode ser acionado por residentes ou seus substitutos
ou por casa de repouso funcionarios (DOS SANTOS et al., 2022).

Para iniciar a elei¢do do beneficio, residentes ou seus substitutos devem saber que
0 hospicio existe, entender que a expectativa de vida € limitada e capaz de se comunicar
com a equipe para solicitar um encaminhamento para cuidados paliativos. Para sugerir

um encaminhamento para um hospicio, a equipe do lar de idosos deve convidar uma
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equipe externa para sua instalacéo, ser capaz de abordar as metas de cuidados néo exigido
por requisitos regulamentares, ser treinados para identificar marcadores de mau
prognostico bem como a angustia dos sintomas, e ter tempo e habilidade de entrar em
contato com a familia para discutir os objetivos do cuidado e opcOes de tratamento (DE
ABREU BOMBASSARO et al., 2021).

Para que o beneficio hospice seja uma opg¢do viavel, a equipe do lar de idosos e
do hospicio deve coordenar suas responsabilidades, complexidade crescente; carga de
trabalho; e risco para redundancia, omissdes e erros. Por Gltimo, a lideranca do lar de
idosos deve estar preparada para renunciar o reembolso mais alto (cuidados
“qualificados”) disponivel imediatamente ap6s uma internagdo hospitalar. Dadas essas
barreiras, é notavel que o encaminhamento para cuidados paliativos ocorra em casas de
repouso. Apenas 6% dos residentes anualmente elegem o beneficio, mas aqueles que
experimentam melhor tratamento da dor e menos hospitalizacdes em seu Gltimo més de
vida do que aqueles que ndo o fazem (TEIXEIRA et al., 2021).

Uma abordagem alternativa para o sistema atual da implementacdo do beneficio
de cuidados paliativos, que apresenta tantas barreiras aos cuidados paliativos, comeca
com o reconhecimento de que a maioria dos dementes idosos residentes em asilos
experimentam debilidade e angustia progressivas. Este reconhecimento leva,
logicamente, a padronizar o acesso aos cuidados paliativos para todos esses individuos —
independentemente de prognostico (FIRMINO et al., 2021).

Estudos recentes Agra et al., (2018) sugerem que a qualidade do cuidado — até
mesmo a sobrevivéncia — é melhor em enfermagem residentes domiciliares que recebem
cuidados paliativos, a presenca de sofrimento sintomatico entre deméncia pacientes em
asilos, residentes e seus o desejo das familias por cuidados paliativos neste cenario, e
evidéncias de que os cuidados paliativos melhoram a qualidade justificam uma mudanca
tdo fundamental na filosofia e abordagem do cuidado em enfermagem lares para esta
populacédo de pacientes.

Em contrapartida, argumenta-se aqui que inclui cuidados restauradores no
espectro de cuidados prestados um residente do lar de idosos deve exigir provas que o
residente pode realmente se beneficiar dele e que tal cuidado estd de acordo com
informac0es residentes e objetivos familiares. Em outras palavras, cuidar que € uma ma
combinacdo para as necessidades do lar de idosos residentes (como 0 uso rotineiro de

sondas de alimentagdo em deméncia em estagio final) exigiria justificativa, e cuidados
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que séo universalmente apropriados e endossados por todas as partes interessadas se
tornaram o rotina - 0 oposto da situagdo atual (DO ESPIRITO et al., 2020).

Quais etapas sdo necessarias para Padronizar o Acesso aos Cuidados Paliativos
Em lares de idosos? Alinhar as medidas de qualidade com a prestacdo de cuidados
paliativos e tornar os cuidados paliativos o padrédo de pratica para idosos residentes com
deméncia, deve haver mudancgas nos processos de regulacdo, reembolso e treinamento

dos lares de idosos.

2.4 FAZER CASAS DE REPOUSO PARA IDOSOS TEM O APOIO QUE PRECISAM
PARA FORNECER CUIDADOS DE FIM DE VIDA?

Os lares de idosos sé&o um local cada vez mais comum de morte. Na Inglaterra,
16% de todas as mortes ocorrem no setor de cuidados de longa duragdo, com a maioria
ocorrendo em lares de idosos com mais de 85 anos. Tendéncias demograficas mostram
rapidos aumentos no nimero de pessoas com mais de 85 anos e de familias Unicas, com
concomitantes diminuigédo na disponibilidade de cuidadores informais. Estas tendéncias
significam que os lares de idosos provavelmente permanecerdo como locais importantes
de cuidados de fim de vida para o futuro previsivel (SOUSA et al., 2019).

Idosos internados em asilos estima-se que tenha uma expectativa de vida de 9 a
12 meses, com aqueles que tém deméncia tendo a vida mais curta expectativa. No entanto,
a complexidade das doencas cronicas e comorbidades entre os residentes dificulta o
reconhecimento e 0 manejo da fase terminal.

Muitos moradores morrem apds um periodo de deterioracdo difusa marcado pelo
aumento da incapacidade e fragilidade, em vez do que uma “doenga terminal” claramente
identificavel. evidéncia de que os idosos que residem em casas de repouso receber
qualidade varidvel em termos de continuidade cuidados com doengas ‘cronicas’ e
cuidados em fim de vida por causa de fatores clinicos e organizacionais.

Um estudo na Inglaterra, mostrou que 47% dos lares ndo tém provisédo para
gerenciamento de doencas cronicas para cuidados residentes em casa, como reabilitagdo
ou fisioterapia, e outros tém apenas niveis minimos, embora muitos moradores possam
se beneficiar deste Gltimo. Os servigos de clinico geral (GP) para casas de repouso nem
sempre sdo organizados de maneira ideal devido ao financiamento mal definido para a
prestacdo de cuidados médicos (COSTA e DA SILVA, 2021).
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Da mesma forma, a contribuicdo de especialistas em enfermagem clinica ou
médicos de medicina paliativa é rara e, quando ocorre, é reativa a situacdes de crise. O
controle da dor e dos sintomas é muitas vezes deficiente como resultado, e ha alguma
evidéncia de medicagdo. Pesquisas com cuidadores enlutados mostram altos niveis de
insatisfacdo com os cuidados de fim de vida em cuidados casa (PINHO-REIS, 2018).

Houve uma proliferacdo de diferentes cuidados domésticos em toda a Inglaterra,
0 que cria desafios para o comissionamento e financiamento de servicos de cuidados em
casas de repouso. Além disso, é provavel que os cuidados de saude sejam financiados por
uma mistura de Servico de Saude (NHS), autarquia local e dinheiro, o que provavelmente
tornara o acesso rapido a recursos dificeis. RelagGes entre o intervalo de agéncias de salde
e assisténcia social que se cruzam com as casas de repouso tornam o planejamento do
cuidado complexo e podem levar a conflitos em termos de gestdo da doenca final de um
residente.

Isso pode aumentar a probabilidade de alguns residentes serem internados no
hospital no final de vida que, de outra forma, poderiam ser apoiados nos cuidados em
ambiente doméstico. Na Inglaterra, ocorreu uma série de acontecimentos nos ultimos 15
anos para apoiar a prestacdo de cuidados de fim de vida em lares. Cuidados paliativos
especializados provisdo foi apoiada através do trabalho de: (i) Especialistas em
Enfermagem Clinica; (ii) o estabelecimento de 'camas de cuidados paliativos' em lares de
idosos; (iii) a disposicdo de educacéo e treinamento em cuidados paliativos para casas de
repouso funcionarios; e (iv) o desenvolvimento de esquemas de enfermagem de ligacdo
(SANTOS et al., 2022).

A promocao de cuidados paliativos gerais para qualquer residente é agora o foco
principal dos desenvolvimentos, refletido nas énfases do National End of Life Care
Programme, que tem um fluxo especifico de trabalho sobre casas de repouso. Dentro
disso, uma série de iniciativas estdo sendo promovidas para apoiar o fornecimento de
cuidados de fim de vida em lares de idosos, incluindo os cuidados e ferramentas de

planejamento de servicos (SOUSA et al., 2019).

3 CONCLUSAO
Os resultados demonstraram que o desenvolvimento de um programa de
treinamento pode ser eficaz para melhorar a autoeficacia percebida dos enfermeiros sobre

cuidados paliativos. Apesar de todas as limitacbes mencionadas, este estudo tem suas
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proprias vantagens, ou seja, observando que um programa de treinamento de curta
duracdo e baixo custo pode ser Util na correcéo da autoeficacia. A partir dessa perspectiva,
pode assim ser considerado pelos decisores politicos e profissionais de salde.

Baseando-se em descobertas cientificas e projetando e implementando atividades
gerenciais e educativas na area de cuidados paliativos, enfermagem gestores e educadores
podem proporcionar condi¢fes para melhorar a autoeficacia de estudantes e enfermeiros
e, consequentemente, melhorar a qualidade da assisténcia de enfermagem nesta area.
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