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O CANCER E A DOR: ASPECTOS RELEVANTES E ATUAIS
PARA A PRATICA DO ENFERMEIRO

CAETANO, E.S.'; CAIXETA, W.M.%;; MENDES, W.Q.; PAULA, J.F%
REZENDE, M.C.M.%; SANTOS, E.N.°

INTRODUGAO: A Organizagdo Mundial de Saude (OMS) considera que dos
dez milhées de novos casos de cancer diagnosticados globalmente a cada ano,
1/3 poderia ser prevenido, 1/3 poderia ser tratado efetivamente e em 1/3 o
alivio do sofrimento poderia ser alcangado através do controle antialgico e de
outros sinais e sintomas, dentro do contexto do programa de cuidados
paliativos. A partir desta constatacdo a OMS preconizou o efetivo controle da
dor e dos sintomas comuns em cuidados paliativos como uma das mais
importantes prioridades no sistema de saude publica, de modo a melhorar a
qualidade de vida dos pacientes. OBJETIVO: Relatar aspectos relevantes para
o Enfermeiro no tratamento e enfrentamento do cancer e consequentemente da
dor. MATERIAL E METODO: Estudo de revis&o de literatura através de artigos
disponiveis nos sites do Instituto Nacional do Cancer — INCA e Pratica
Hospitalar. RESULTADOS: A prevaléncia de dor aumenta com a progressao da
doenga e ocorre de forma moderada ou intensa em 30% dos pacientes com
cancer recebendo tratamento e em 60% a 90% dos pacientes com cancer
avangado. A dor em doentes oncoldgicos pode ser secundaria a evolugao da
prépria patologia, aos procedimentos terapéuticos e de diagndstico, a
fendmenos de "taquifilaxia" analgésica e a aspectos psicoafetivos associados a
uma doenca debilitante, progressiva e muitas vezes, terminal. A OMS, dentre
outros principios, recomenda o uso sequencial de analgésicos de acordo com a
intensidade do quadro algico, preferencialmente por via oral, aumentando-se a
poténcia do analgésico de acordo com o aumento da intensidade de dor,
esquema que ¢é conhecido como “escada analgésica” quase sempre
acompanhada também por drogas adjuvantes. No ato de cuidar, os
profissionais necessitam utilizar planejamento adequado e avaliagdo constante
da dor, entendendo-a como quinto sinal vital, tdo importante quanto os demais.
E necessario que os profissionais adotem medidas ndo s6 eficazes, mas
também afetivas, no relacionamento terapéutico estabelecido com a pessoa
fragilizada pela doenga, contemplando ainda o cuidar com compaixao,
sensibilidade, tolerancia, paciéncia, carinho, afeto, envolvimento e protecéo. O
Enfermeiro é um profissional habilitado e disponivel para apoiar e orientar o
paciente e a familia na vivencia do processo de doenga, tratamento e
reabilitagdo, afetando definitivamente a qualidade de vida futura. Ao enfermeiro
cabe o importante papel de avaliacdo da dor oncoldgica, orientagao,
implementacgéao e eficacia da terapéutica implementada, apoiando o individuo e
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familia durante todo o processo de doenca. CONCLUSAO: O paciente com dor
oncoldgica € um enfermo que precisa ser assistido muito de perto e com uma
visdo que possa abranger um atendimento global (multiprofissional). O
Enfermeiro € um profissional que deve estar capacitado para avaliar o paciente
e os seus desconfortos fisicos, auxiliar no controle dos efeitos colaterais, e
também participar do ajuste do analgésico. O enfermeiro é o profissional da
area da saude que permanece mais tempo préximo ao paciente; assim, tem
responsabilidades no manejo da dor dos doentes com céancer, proporcionando
alivio do sofrimento e melhora da qualidade de vida. Devemos acreditar que o
controle da dor: € uma meta terapéutica legitima; contribui significativamente
para o bem-estar fisico e emocional do paciente; deve ser um dos itens de
prioridade do plano de cuidados; é conduzido pelo paciente, pois ele é a
autoridade maxima na avaliacdo da sua dor e dos métodos utilizados para o
seu controle.
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