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Abstract

Introduction: Welcoming terminally ill elderly patient in the
ICU is a practice used to obtain better patient care, meeting all the final
needs of life.

Methodology: This study is a bibliographic review, based on
articles published in digital magazines.

Objective: To identify, in the literature, how nursing
professionals work in relation to the reception of terminally ill elderly
patients in the hospital environment, specifically in the ICU (Intensive
Care Unit).

Results: According to the articles surveyed, it demonstrates that
there is not much to do in the patient's life moments, however it is
extremely important that the nursing professional knows how to proceed
to alleviate the patient’s pain and suffering.

1 Welcoming the elderly patient in terminal process in the ICU: an integrative review
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Conclusion: Welcoming is a strategy used to obtain better
patient care, aiming to establish bonds of credibility and trust, where
the nursing professional must assume an appropriate posture, capable
of meeting all needs in this last moment of life.

Keywords: ICU; Process Terminal; Reception; Old man

Resumo

Introducdo: O acolhimento ao paciente idoso em processo
terminal na UTI é uma prdtica usada para se obter um melhor
atendimento ao paciente atendendo todas a todas as necessidades finais
de vida.

Metodologia: Este estudo Itrata-se de uma revisdo
bibliogrdfica, com base em artigos publicados em revistas digitais.

Objetivo: Identificar na literatura como trabalham os
profissionais de enfermagem, com relagdo ao acolhimento ao paciente
idoso terminal, no dambito hospitalar, especificamente em UTIs
(Unidades de Terapia Intensiva).

Resultados: De acordo com os artigos levantados, observou-se
que ndo hda muito que fazer nos momentos finais de vida do paciente,
contudo é de extrema importdncia que o profissional de enfermagem
saiba como proceder para amenizar a dor e o sofrimento do paciente.

Conclusdo: O acolhimento é uma estratégia usada para se
obter um melhor atendimento ao paciente, visando estabelecer vinculos
de credibilidade e confianca, onde o profissional de enfermagem deverd
assumir uma postura adequada, capaz de atender a todas as
necessidades neste ultimo momento de vida.

Palavras-Chave: UTI; Processo Terminal; Acolhimento; Idoso.

Resumen

Introduccion: La acogida en UCI del enfermo terminales una
prdctica que se utiliza para obtener una mejor atencion al paciente
anciano, satisfaciendo todas las necesidades finales de la vida.

Metodologia: Este estudio es una revisién bibliogrdfica,
basada en articulos publicados en revistas digitales.

Objetivo: Identificar, en la literatura, como los profesionales,
en relacion con la recepcién de pacientes anciano terminales, en el
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ambito hospitalario, especificamente en la UCI (Unidad de Cuidados
Intensivos).

Resultados: De acuerdo con los articulos relevados, se
demuestra que no hay mucho que hacer en los momentos de la vida del
paciente, sin embargo es sumamente importante que el profesional de
enfermeria sepa cémo proceder para aliviar el dolor y sufrimiento del
paciente.

Conclusiéon: El abrazo del usuario es una estrategia utilizada
para obtener una mejor atencion al paciente, con el objetivo de establecer
lazos de credibilidad y confianza, donde el profesional de enfermeria
debe asumir una postura adecuada, capaz de satisfacer todas las
necesidades en este ultimo momento de la vida.

Palabras Clave: UCI; Terminal de proceso; Recepcién; Anciano.

INTRODUCAO

Na manobra de controlar a evolug¢do das doencas e manter a vida a
qualquer custo, os profissionais de satide recorrem aos mais avancados
métodos, diagnésticos e terapias. Dados coletados pelo Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE) revelam que a populacio
idosa tem crescido significativamente no Brasil, chegando a 29,6
milhées de pessoas com mais de 60 anos de idade no ano de 2012
(RAMOS, 2016).

O Estatuto do Idoso preconiza que a pessoaidosa é aquela com
idade igual ou superior a 60 anos e, concomitantemente, para ele, o
processo de envelhecimento populacional mostra cada vez mais um
comprometimento das fung¢ées organicas do idoso que contribuem para
o surgimento de doencas cronicas ndo transmissiveis e incapacitantes,
assumindo a pessoaidosa o perfil que necessita de cuidados paliativos
(LEITAO, ASSUNCAO, PAMPOLA, 2013).

O perfil epidemiolégico da populagdo idosa de acordo com o
Ministério da satude, caracteriza-se por uma tripla carga de doencas
(doencgas parasitarias, infecciosas e problemas de saude reprodutiva)
com condigdes cronicas predominantes, acarretando alto indice de
mortalidade e morbidade decorrentes de causas externas ou das
condigdes cronicas. De acordo com a Organizagdo Mundial de Saude
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(OMS) os Cuidados Paliativos sido os cuidados ofertados a pacientes e
seus familiares quando n&o ha mais a possibilidade de cura
medicamentosa, com foco no alivio da dor em todas as suas dimensdes,
evitando o sofrimento e promovendo a qualidade de vida, ou seja,
quando um paciente é rotulado de terminal nfo existe mais
possibilidade terapéutica, contudo, esse paciente esta vivo e necessita
de cuidados especiais. Para que essa qualidade de vida seja alcangada,
é necessario o desempenho de uma equipe interdisciplinar junto ao
paciente e seus familiares, os quais devem ser considerados uma
unidade de cuidado (ALCANTARA et al, 2018).

Conforme o que esta escritono Manual de Cuidados Paliativos
da ANCP 2012, estes cuidados nio se baseiam em protocolos, mas
seguem alguns principios. Ndo se usa mais o termo terminalidade,
sendo substituido pela expressio “doenca que ameaca a vida”. Os
cuidados se iniciam a partir do diagnéstico da doenga, expandindo o
campo de atuacio das equipes responsaveis. Aimpossibilidade de cura
ndo é destacada, o foco é a existéncia ou ndo de tratamento que altere
a patologia, melhorando a qualidade dos cuidados dispensados,
deixando de lado o pensamento de que nio tem nada mais a fazer. A
espiritualidade, pela primeira vez, foi incluida dentre as dimensdes do
ser humano, além disso, preocupa-se também com a familia, que
também requer assisténcia durante o luto, apés a perda do familiar
(CARVALHO, PARSONS, 2012).

Entre as doengas cronicas limitantes passiveis de cuidados
paliativos com maior prevaléncia em pessoas idosas, destacam-se a
diabetes mellitus, devido as complicagbes que podem causar nefropatia,
retinopatia, neuropatia, infarto agudo do miocardio, o cancer (mama,
prostata, etc.), as doencas cardiovasculares (acidente vascular
encefalico - AVE, insuficiéncia cardiaca congestiva - ICC) que podem
acarretar complicacdes cardiacas e cerebrovasculares, doencas
neurolégicas (Alzheimer, etc.) e doengas reumaticas, tod as podendo ser
agravadas quando este paciente idoso se encontra na Unidade de
Terapia (ARRIEIRA et al, 2018).

O profissional de enfermagem é um dos profissionais de satde
que integram a equipe multidisciplinar de cuidados paliativos tendo
como principal objetivo a garantia de qualidade e do prolongamento da
vida para pacientes acometidos de doencgas que ameacem a vida. Nesta
perspectiva, o enfermeiro deve atuar buscando prevenir e amenizar o
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sofrimento por meio daidentificacido precoce, da avaliacéo e do controle
da dor em todos os seus aspectos (MIRANDA, MENDES, SILVA, 2016).
Nestes cuidados paliativos, o enfermeiro ocupa-se das a¢oes praticas e
gerenciais em conformidade com toda a equipe de saude, tendo como
foco principal o cuidado baseado no alivio da dor e reducgéo dos sintomas
e ndo na cura o que torna um ambiente genuino para a pratica da
enfermagem fundamental (ALMEIDA, GARCIA, 2015).

Deste modo, o presente artigo tem como principal objetivo
compreender o papel do enfermeiro nos Cuidados Paliativos e analisar
sua atuacdo junto a pessoaidosa na unidade de terapia intensiva ao
mesmo tempo procura-se analisar artigos cientificos cujo tema proposto
esteja em evidéncia, verificar o processo de envelhecimento do idoso
quanto sua patologia relacionada aos fatores que levam este paciente a
receber estes tipos cuidados e mostrar quais agdes o enfermeiro pode
realizar durante a aplicacdo dos cuidados paliativos para o paciente
1idoso na unidade de terapia intensiva (UTI).

METODOLOGIA

Realizou-se de um estudo de revisdo integrativa da literatura,
desenvolvido com a finalidade de reunir e sintetizar achados de estudos
realizados, mediante diferentes metodologias, com o intuito de
contribuir para o aprofundamento do conhecimento relativo ao tema
investigado (MENDES, SILVEIRA, GALVAO, 2008).

O estudo permeou as etapas preconizadas pelo Joanna Briggs
Institute (SANTOS, SECOLI, PUSCHEL, 2018): formulagdo da
questdao para a elaboragdo da revisdo integrativa da literatura;
especificacdo dos métodos de selecdo dos estudos; procedimento de
extracdo dos dados; analise e avaliacio dos estudosincluidos na revisio
integrativa da literatura; extragdo dos dados e apresentacio da
revisdo/sintese do conhecimento produzido e publicado.

A presente revisdo teve como questdo norteadora: Qual a
producdo cientifica dos enfermeiros sobre os modelos de pratica
profissional de enfermagem, no contexto hospitalar, nos dltimos 10
anos?

A revisdo compreendeu o periodo de 2015 a 2020. Foram
encontrados poucos artigos que relacionavam a assisténcia de
enfermagem a paciente dependente quimico, cujos critérios de inclusio
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utilizados foram a adequacio a tematica, artigos publicados em inglés,
portugués ou espanhol e que tivessem sido publicados nos tltimos cinco
anos (2015 a 2020), e como critérios de exclusdo artigos que nio
estavam disponiveis na integra, dissertacgoes ou teses, publica¢oes fora
do periodo estipulado ou revisoes de literatura.

Foi realizada busca bibliografica nos bancos de dados
Literatura Latino-Americana e do Caribe (LILACS), Literatura
Internacional em Ciéncias da Satde e Biomédica (PubMed/
MEDLINE), Base de Dados de Enfermagem (BDENF) e Biblioteca
Cientifica Eletronica Online (SciELQO), 1 manual e 1 lei, utilizando-se
os termos “cuidados paliativos”, “satde do idoso”, “pacientes em UTT”,
“morte e luto”, como descritor do artigo e “Assisténcia de enfermagem”
como palavras chaves em todos os textos.

Apbs a analise dos artigos, os resultados serdo expostos de
forma detalhada e para isto foram selecionados 13 artigos cuja
procedéncia, titulo do documento, autores, periédico e suas
consideracgdes finais apesentados na Tabela 1 abaixo.

As normas usadas para inclusido dos estudos foram artigos
publicados em portugués, estudos realizados no Brasil e publicados nos
ultimos cinco anos. A verificacio dos estudos escolhidos foirealizada de
forma descritiva, possibilitando complementar o conhecimento do tema

abordado.

Tabela 1: documentos selecionados para revisio integrativa

Procedé Titulo do | Autores Periodico Consideracoes
ncia documento
Percepf;éo (i{OS ALCANTAR Revista de O estudo eviden?iou situac(?es que
profissionais A EH.: Enfermagem do levam a expressdes de sentimentos e
da equipe de ALMEID A " | Centro-Oeste Mineiro emogdes, reconhecimento da
enfermagem ’ 2018;8:€2673 humanizagao e a necessidade de
sobre o cuidar V.L; DOL: capacitagdo do profissional de
. NASCIMENT - . A
de pa?lentes 0. M G 10.19175/recom.v8i0. enf?rrr}agem atuante na assisténcia
SCIELO em .cul‘dados ANDRADE, 2673 paliativa.
pahfltlvos; M.B.T.;
Revista de DAZIO,
Enfermagem
do Centro- EME.,
Oeste Mineiro RESCK,
Z.M.R.
2018
Manual de Manual de Cuidados Este livro é a segunda edigao revista
Cuidados Paliativos ANCP, e melhorada do Manual de Cuidados
Paliativos CARVALHO, ampliado e | Paliativos da Academia Nacional de
ANCP R atualizado 2 edigdo, Cuidados Paliativos (A6NCP). Eum
LILACS PARSONS, 2012, conjunto de 56 capitulos, que
H. sintetizam os principais temas da
4rea, e destina-se ao profissional de
saude que precisa de conhecimentos
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praticos e de facil aplicagdo no seu
dia a dia.

Espiritualidad Rev. esc. enferm. USP | A espiritualidade exercida pelos
e nos cuidados vol.52,2018 Epub 12- | profissionais junto aos pacientes
paliativos: Abr-2018. Disponivel propiciou sentido ao seu trabalho em
experiéncia em: cuidados paliativos, mostrando-se
vivit?la de uma ARRIEIRA, http://x"vwwmevenfibv u’m facilitador na ff)rmacéf) de
SCIELO equipe Et al: s.br/scielo.php?script vinculos entre equipe, paciente e sua
interdisciplina ’ =sci_arttext&pid=S0 familia.
r*; 080-
62342018000100401,
acesso em: 12 de
Marc. 2020
Perspectivas OBJN Online braz j Faz-se necessdria a estruturagio de
para os nurs, Dez. 2016, 15 uma rede de atencgdo integrada e
cuidados (4):683-69. Disponivel | ordenada pela APS e a capacitagio
paliat}vos na AZEVEDO, em: profissional.
BDENF atengao C. et al: http://docs.bvsalud.or
priméria a ’ g/biblioref/2019/03/96
saude: estudo 7511/0bjn-2016.pdf,
descritivo acesso em: 13 mar.
2020.
CUIDADOS Texto  contexto Conforme o estudo mostrou, a
PALIATIVOS enferm. vol.27 no.l equipe tem conhecimento sobre
AO IDOSO Florianépolis 2018 cuidados paliativos e reconhece a
NA TERAPIA Epub Mar 05, 2018. familia como elo entre profissional e
INTENSIVA: Disponivel: idoso. Considera-se, ainda, que a
QUEIROZ, . L. . [ .
SCIELO Olhar da TA: et al http://www.scielo.br/s | terapia intensiva nidoé um ambiente
equipe de ’ : cielo.php?script=sci_ apropriado para cuidados paliativos.
enfermagem. arttext&pid=S0104-
07072018000100310,
acesso em: 13 mar
2020.
(6] Rev. bras. geriatr. Conforme o estudo mostrou, a
envelheciment gerontol. vol.19 no.3 equipe tem conhecimento sobre
o pO}?ul‘acional MIRANDA, Rio de Janeiro cuidfaflos paliativos e reconhe(fe a
SCIELO brasileiro: G.. MENDES May/June» 2016. famlha como elo entre_ profissional e
desafios e A ’ SILVA A" https://doi.org/10.159 | idoso. Considera-se, ainda, que a
consequéncias ’ > 0/1809- terapia intensiva niio é um ambiente
sociais atuais 98232016019.150140 | apropriado para cuidados paliativos.
e futuras.
O usode Cogitare o estudo evidenciou situagdes que
estratégias de Enfermagem, [S.L], v. levam a expressdes de sentimentos e
comunicacdo ALMEIDA, 20, n. 4, nov. 2015. emogdes, reconhecimento da
SCIELO em cuidados K., GARCIA, ISSN 2176-9133. dot: humanizacio e a necessidade de
paliativos no D. http://dx.doi.org/10.5 capacitagao do profissional de
Brasil: revisdo 380/ce.v20i4.39509 enfermagem atuante na assisténcia
integrativa. paliativa.
. Analise do Revista Saude-UNG- Essa revisao evidenciou que as
conhecimento SER. V.11, N.1 2017. estratégias comunicacionais sao
da equipe pouco usadas e que
multidisciplin SILVA, G.; por vezes sdo confundidas com
ar emuma CAVALCAN sentimentos, revelando a falta de
BDENF unidade de TE, E. conhecimento do profissional
terapia SOUZA, V., et arespeito do assunto.
intensiva al., et al
acerca dos
cuidados
paliativos.
Cuidados Revista de Pesquisa: Propde-se que pesquisas posteriores
paliativos em Luiz, M.; Et Cuidado é sejam realizadas, na tentativa de
SCIELO enfermagem al. Fundamental Online, aprofundar e publicar estratégias

aoidoso em

[S.l], v. 10, n. 2, p.

para um bom atendimento ao idoso
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UTIL: uma
revisdo.

585-592, apr. 2017.
ISSN2175- 5361.
Disponivel
em:<http://www.seer.
unirio.br/index.php/c
uidadofunda
mental/article/view/5
051>. Acesso em: 13
mar. 2020.
doi:http://dx.doi.org/1
0.9789/2175-5361
2018.v10i2.585-592

sob cuidados paliativos em terapia
intensiva e melhorar o método de
assisténcia nos ambientes de
trabalho.

Cuidado
paliativoe
enfermeiros de

Rev. Bras. Enferm.
[online]. 2016, vol.69,
n.6, pp.1074-1081.

As representacdes sociais dos
enfermeiros acerca dos sentimentos
relacionados aos cuidados paliativos

br
/index.php/revista/art

icle/download/166/68.
Acesso em:
20/03/2020.

SCIELO terapia IS\;I}%YiIl:f’ ISSN 0034-7167. estdo representadas principalmente
intensiva: ’ https://doi.org/10.159 | por sentimentos negativos,
sentimentos 0/0034-7167-2016- provavelmente consequentes ao
que ficam. 0267 contexto em que se dd o cuidado.
Intervengao J. Health BiolSci. Conclui-se que, durante a formagao
educativa da 2018; 6(2): 165-169. académica de enfermagem, a
equipe de Disponivel em: participagido em projetos de iniciagdo
enfermagem http://docs.bvsalud.or | cientifica, bem como o
diante dos g/biblioref/2018/04/88 | desenvolvimento de atividades que

MEDLIN cuidados VIANA, 2713/artigoo-7-id- envolvem estratégias educativas

E paliativos; G.K.B.; et al; 1458-v6_n2.pdf, dindmicas pode propiciar um

acesso em: impacto positivo no conhecimento do
13/03/2020. aluno, favorecendo a formacéo de
um profissional com pensamento
critico-reflexivo e influente em seu
campo de atuagio.
O universo Rev. Cuidado é Aprofundando o resultado,
consensual do Fundamental, online | registramos que, apesarde este
cuidador- 2018 out/dez 10(4): paciente ndo possuir mais
familiar e sua 1057-1062, possibilidade de cura mediante as
ancoragem SILVA, disponivel: terapéuticas convencionais, ele

SCIELO dentro do S.E.D.; et al; http://pesquisa.bvsal necessita de cuidados especiais ou
cuidado: um ud.org/portal/resourc cuidados paliativos
estudo de e/pt/biblio-915927,
representacoe acesso em: 13/03/2020
s sociais;

Cuidados REVISTA Este estudo oportunizou reconhecer
paliativos a ENFERMAGEM a compreensio de enfermeiros sobre
pessoa idosa ATUAL IN DERME — | cuidados paliativos a pessoa idosa
hospitalizada: ESPECIAL 2019; 87. hospitalizada, apontando quais os
discursos de Disponivel em: desafios enfrentados na pratica
enfermeiros JUNIOR, http://www.revistaen assistencial.

SCIELO assistenciais. S.V.; Et al fermagematual.com.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir dos estudos, tornou-se evidente que a integralidade nos
cuidados paliativos nido se encerra no ambiente hospitalar, sendo

possivel oferecé-lo no domicilio, onde o enfermeiro também oferta
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assisténcia as familias e ao paciente através de um cuidado
humanizado, respeitando suas crencas, e contribuindo para a qualidade
de vida (JUNIOR et al, 2019).

Os cuidados paliativos, ou CP, tém por principios: reafirmar a
importancia da vida, enfrentando a morte como um processo natural;
proporcionando cuidados para que nio acelere a chegada da morte, nem
a delongue, com medidas desproporcionais (obstinagdo terapéutica);
proporcionando conforto da dor e de outros sintomas intensos;
agregando os aspectos psicolégicos e espirituais na estratégia do
cuidado; ajustar uma abordagem multiprofissional e um sistema de
apoio a familia para que ela possa afrontar a patologia do paciente e
enfrentar o momento de luto, bem como melhorar a qualidade de vida e
influenciar positivamente o curso da doenca e iniciar o mais rapido
possivel o Cuidado Paliativo (SILVA et al, 2017).

O enfermeiro é o profissional mais atuante na equipe
paliativista, por essarazio, evidencia-se a necessidade de investimento
na capacitacao deste profissional desde a graduagao no que se refere ao
enfrentamento da morte e todo o processo que a cerca. As agbes para
prevencio e amenizacdo da dor inerente ao fazer do enfermeiro
paliativista devem acontecer em todos os niveis de assisténcia a saude,
desde a atencéo basica quando héa identificacio precoce da doenca até
na UTI nos momentos finais da wvida, contribuindo para o
enfrentamento da doenca e o processo do luto, garantindo a
integralidade do cuidado (LUIZ, NETTO, VASCONCELOS, 2018).

A enfermagem realiza diversas acoes para o alivio da dor e a
manutencio da qualidade de vida do paciente idoso terminal em UTI,
entre as quais se destacam: posicionamento de decubito, que é a
constante mudancas de decubito sio necessarias para aliviar e
redistribuir a pressio sobre a pele, nos idosos, a pele sofre alteracoes
como adelgacamento, os musculos atrofiam e as estruturas 6sseas ficam
proeminentes, fazendo com que os eles sejam mais suscetiveis a leséo
por presséo e cisalhamento, que provocam sofrimento e dor; controle
nas condi¢des ambientais, objetivando propiciar um ambiente mais
tranquilo, fazendo uma redugido de Iluminosidade e barulhos
(AZEVEDO, RATES, 2016).

Nesta modalidade de cuidados os enfermeiros ofertam cuidados
continuos que vao além dos procedimentos técnicos, tais como
administracdo de medicamentos, curativos, banhos, entre outros, tendo
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o foco do seu fazer voltado para o ser e nio para a doenca, buscando
intervir no controle da dor e do sofrimento nas dimensdes
biopsicossocial e espiritual dos pacientes e seus familiares. A
impossibilidade de cura medicamentosa a pessoa idosa em cuidados
paliativos ndo reduz a importancia da atencio prestadana assisténcia
pela equipe de enfermagem a estes pacientes, pois se trata de um
cuidado integral onde o ser é visto e valorizado considerando as
dimensées biopsicossocial e espiritual. Desse modo, o enfermeiro
paliativista deve desenvolver a¢gdes voltadas ao controle da dor, além de
administrar medicagées e mediar a comunicacido entre a equipe
multidisciplinar, o paciente e a familia (SILVEIRA et al, 2016).

Também é de grande importancia o controle da ansiedade
proveniente da dor. O paciente ansioso a respeito da dor pode ser menos
tolerante a ela. Este impacto pode ser minimizado com explicacées que
indicam o grau de alivio da dor esperado a partir de cada adequacéo.
Ha estratégias que a enfermagem pode aplicar como as técnicas de
orientacdo educativa e TCC — terapia cognitivo — comportamental
(QUEIROZ et al, 2018).

O trabalho multidisciplinar é essencial ao tratamento de idosos
em CP na UTI, por causa da alta complexidade, visto que nenhuma
categoria conseguird atende-lo de maneira integral, entretanto, a
equipe de enfermagem convive por mais tempo comos pacientes, ja que
estes sdo dependentes dos seus cuidados, que vao dos mais simples até
os mais complexos. Dessa forma, o enfermeiro deve programar
estratégias de assisténcia, com intuito de minimizar o impacto do
tratamento. As atividades cotidianas da equipe de enfermagem deve
responder as necessidades da pessoa idosa em cuidados paliativos e
também dos seus familiares, com suas acdes pautadas no respeito ao
proximo e a criagdo de vinculos que contribuam com o conforto e
qualidade de vida, salientando que a integralidade deve ser discutida
em todos os contextos de atencdo a saude (VIANA et al, 2018).

O cuidado paliativo deve ser realizado aproximando-se do
paciente, evidenciando a necessidade de iniciar-se na atencio basica,
por ser a principal porta de entrada no sistema de saide publica
brasileiro. Além disso, respeitando o principio de integralidade deve-se
considerar todas as dimensées do ser, ndo desprezando a dimensao
espiritual do individuo, que também deve ser trabalhada em todos os
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niveis de atengao transcendendo o cuidado com o corpo biolégico (SILVA
et al).

A partir dos estudos evidenciou-se que a integralidade nos
cuidados paliativos ndo se encerra no ambiente hospitalar, sendo
possivel oferecé-lo no domicilio, onde o enfermeiro também oferta
assisténcia as familias e ao paciente através de um cuidado
Humanizado, respeitando suas crencas, e contribuindo para a
qualidade de vida (JUNIOR et al, 2019).

Deste modo, diante dos principios propostos pelos cuidados
paliativos, o enfermeiro deve estar no controle da dor, ter dominio da
técnica de hipodermoclise, uma vez que o paciente tem maiores chances
de estar acima dos 60 anos, realizar curativos nas lesdées malignas
cutaneas, dominar técnicas de comunicagdo terapéutica, realizar
cuidados espirituais respeitando a crenca do paciente, zelo pela
manutenc¢ao do asseio, da higiene, medidas de conforto, gerenciamento
da equipe de enfermagem, e ndo negligenciar o trabalho junto as
familias, caso o paciente possua, que neste momento estardo abaladas
com a situagdo e manter a comunicag¢io com a equipe multidisciplinar,
pois a qualquer momento este paciente podera vir a ébito.

CONCLUSAO

O presente artigo mostrou através desta revisdo integrativa que o
paciente idoso em estagio terminal na UTI, deve ser tratado até o
ultimo suspiro de vida como um ser vivente e que merece todo o conforto
e carinho, seja por parte dos familiares ou por parte da equipe medica
no qual se insere também o enfermeiro, desta forma, na anélise
averigua-se que o enfermeiro é o que estd em maior contato com esse
paciente e que o mesmo deve saber prestar os tltimos acolhimentos ao
paciente mesmo sabendo que nio ha mais nada o que fazer. Cabe aos
enfermeiros, explicar e acompanhar tanto paciente quanto os familiares
neste ultimo estagio de vida.

O artigo possui um vasto contetdo nas revistas cientificas o que
refor¢a ainda mais a importancia e relevancia do mesmo para todas as
areas da saude em especial a enfermagem.
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