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RESUMO 

Objetivo: Este estudo tem como objetivo analisar estratégias baseadas em evidências 
científicas para integrar cuidados paliativos à promoção da saúde, identificando desafios e 
impactos dessa abordagem na assistência a pacientes em condições irreversíveis. Metodologia:  
Foi realizada uma revisão integrativa da literatura em bases indexadas no Portal Regional da 
Biblioteca Virtual em Saúde (BVS). Foram utilizados descritores relacionados a "cuidados 
paliativos" e "promoção da saúde". A seleção foi feita por dois revisores independentes, 
resultando em seis artigos selecionados para análise. Os dados foram organizados e 
classificados conforme a metodologia de análise de conteúdo. Resultados e Discussão: Os 
achados evidenciaram que a reorientação dos serviços de saúde, a educação profissional e o 
fortalecimento da participação comunitária são essenciais para consolidar os cuidados 
paliativos na promoção da saúde. A Enfermagem de Prática Avançada e os agentes 
comunitários de saúde desempenham papéis fundamentais nesse contexto, mas enfrentam 
desafios como falta de capacitação e integração com os serviços hospitalares. Apesar de 
avanços tecnológicos e programas comunitários bem-sucedidos, barreiras estruturais, culturais 
e financeiras ainda dificultam a implementação dessas práticas em larga escala. Conclusão: A 
promoção da saúde nos cuidados paliativos requer investimentos em formação profissional, 
políticas públicas eficazes e ampliação da rede de suporte. Integrar essas práticas pode 
transformar o cuidado, garantindo um atendimento mais humanizado e alinhado às 
necessidades dos pacientes e suas famílias. 

PALAVRAS-CHAVE: Cuidados Paliativos; Promoção da Saúde; Saúde Pública.  
 
 
ABSTRACT 
 
Objective: This study aims to analyze evidence-based strategies for integrating palliative care 
with health promotion, identifying challenges and impacts of this approach in the care of 
patients with irreversible conditions. Methodology: An integrative literature review was 
conducted in databases indexed in the Regional Portal of the Virtual Health Library (VHL). 
Descriptors related to "palliative care" and "health promotion" were used. The selection was 
made by two independent reviewers, resulting in six articles selected for analysis. The data were 
organized and classified according to the content analysis methodology. Results and 
Discussion: The findings showed that the reorientation of health services, professional 
education and strengthening of community participation are essential to consolidate palliative 
care in health promotion. Advanced Practice Nursing and community health agents play 
fundamental roles in this context, but they face challenges such as lack of training and 
integration with hospital services. Despite technological advances and successful community 
programs, structural, cultural and financial barriers still hinder the implementation of these 
practices on a large scale. Conclusion: Health promotion in palliative care requires investment 
in professional training, effective public policies and expansion of the support network. 
Integrating these practices can transform care, ensuring more humanized care aligned with the 
needs of patients and their families. 
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1. INTRODUÇÃO 

Os cuidados paliativos têm evoluído significativamente nas últimas décadas, 

ampliando seu foco além do alívio de sintomas em pacientes com doenças terminais para uma 

abordagem mais abrangente que integra a promoção da saúde. Essa perspectiva visa não apenas 

melhorar a qualidade de vida dos pacientes, mas também fornecer suporte integral às famílias 

e cuidadores, reconhecendo a complexidade das necessidades físicas, emocionais e sociais 

envolvidas (World Health Organization, 2020). 

A promoção da saúde no contexto dos cuidados paliativos envolve estratégias que 

capacitam os pacientes e suas redes de apoio a participarem ativamente no manejo da doença, 

enfatizando a autonomia, a dignidade e o bem-estar geral. Estudos recentes destacam a 

importância de intervenções multidisciplinares que incluem suporte psicológico especializado, 

controle eficaz da dor e educação continuada para profissionais de saúde, pacientes e familiares. 

Por exemplo, uma pesquisa realizada por Medeiros et al. (2021) enfatiza a necessidade de 

equipes de emergência reconhecerem a relevância dos cuidados paliativos, redirecionando o 

foco exclusivo de “salvar vidas” para preservar a dignidade humana por meio de planos de 

cuidados individualizados e comunicação empática (MEDEIROS et al., 2021). 

Além disso, a implementação de cuidados paliativos domiciliares tem se mostrado uma 

estratégia eficaz na promoção da saúde, permitindo que os pacientes recebam assistência em 

um ambiente familiar e confortável. Silva et al. (2019) apontam que, embora cuidadores 

familiares enfrentem desafios como medo, angústia e sobrecarga, eles também expressam 

sentimentos de gratidão ao proporcionar cuidados em casa. A principal dificuldade identificada 

refere-se ao acesso a serviços de apoio e à aquisição de medicamentos, sugerindo a necessidade 

de melhor organização da rede de suporte e acesso a recursos essenciais (SILVA et al., 2019). 

No entanto, apesar dos avanços, ainda existem lacunas significativas na oferta e na 

qualidade dos cuidados paliativos. Em algumas regiões, menos da metade dos pacientes que 

necessitam desse tipo de assistência efetivamente a recebem, devido à escassez de recursos e à 

desigualdade no acesso aos serviços. Essa realidade ressalta a urgência de políticas públicas 

que integrem os cuidados paliativos como componente central dos sistemas de saúde, 

garantindo formação adequada para os profissionais e infraestrutura suficiente para atender à 

demanda (CINCO DÍAS, 2025). 
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Portanto, ao explorar a interseção entre cuidados paliativos e promoção da saúde, este 

capítulo busca analisar estratégias eficazes, desafios enfrentados e os impactos dessa 

abordagem na qualidade de vida de pacientes e familiares. A compreensão aprofundada desses 

aspectos é fundamental para o desenvolvimento de práticas e políticas que promovam uma 

assistência mais humanizada e centrada nas necessidades reais dos indivíduos em contextos 

paliativos. 

 

2. MATERIAIS E MÉTODOS 

A presente revisão integrativa foi desenvolvida com o objetivo de identificar e 

sintetizar as principais evidências científicas sobre a relação entre cuidados paliativos e 

promoção da saúde, analisando estratégias, desafios e impactos dessa abordagem na qualidade 

de vida de pacientes e familiares. A revisão seguiu um percurso metodológico sistemático e 

rigoroso, composto pelas etapas descritas a seguir. 

Para garantir a relevância e qualidade das evidências, foram adotados os seguintes 

critérios de inclusão: estudos publicados nos últimos três anos (2023-2025), a fim de incluir as 

estratégias mais recentes; artigos disponíveis em português, inglês ou espanhol; e estudos que 

abordaram práticas de cuidados paliativos voltadas para a promoção da saúde, incluindo 

intervenções multidisciplinares, suporte psicossocial, educação em saúde, controle de sintomas 

e políticas públicas relacionadas. Como critérios de exclusão, foram considerados: estudos que 

não abordaram a temática de forma específica ou que tratem apenas de cuidados paliativos sem 

relação com a promoção da saúde; artigos com texto completo indisponível; e estudos 

duplicados nas bases de dados. 

A busca foi realizada no Portal Regional da Biblioteca Virtual em Saúde (BVS) e em 

bases de dados indexadas, utilizando descritores controlados combinados com operadores 

booleanos (AND, OR). Os descritores foram definidos com base nos Descritores em Ciências 

da Saúde (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH), incluindo: “Palliative care” AND 

“Health promotion”. A busca foi adaptada conforme as especificidades de cada base de dados. 

A seleção foi conduzida por dois revisores independentes, e os casos de discordância foram 

resolvidos por um terceiro revisor. 

Inicialmente foram encontrados 247 artigos na base de dados, após o processo de 

filtragem, restaram 26, sendo então selecionados 6 artigos para elaboração da presente revisão. 

Os manuscritos foram organizados por sequência de ano de publicação e foi feita uma leitura 

prévia dos resumos, seguido por uma leitura criteriosa na sua íntegra para a estruturação e 

discussão com a literatura. 
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Para análise do conteúdo dos artigos foi utilizado a análise de conteúdo, que são 

divididas em três etapas, sendo a primeira a ordenação dos dados, seguida do mapeamento, 

segundo é realizado a leitura completa do material e por fim a classificação dos dados (Minayo, 

2012). 

 
3. RESULTADOS E DISCUSSÃO 

A integração dos cuidados paliativos com a promoção da saúde requer uma abordagem 

colaborativa entre hospitais e comunidades, conforme destacado por McIlveen et al. (2025). A 

revisão de escopo realizada pelos autores enfatiza que a abordagem dos cuidados paliativos de 

saúde pública, baseada nos princípios da Carta de Ottawa para Promoção da Saúde, pode 

redefinir a forma como enfrentamos o fim da vida. Para isso, é essencial criar ambientes de 

apoio, fortalecer a participação da comunidade e reorientar os serviços de saúde, promovendo 

um cuidado mais humanizado e acessível.  

No entanto, a literatura ainda apresenta lacunas sobre como implementar essas parcerias 

de forma eficaz em hospitais de cuidados agudos, onde a lógica curativa muitas vezes prevalece 

sobre a abordagem paliativa. Dessa forma, o desafio consiste em integrar modelos comunitários 

de cuidados paliativos dentro de um sistema hospitalar tradicionalmente voltado para a cura, 

sem comprometer a qualidade e a continuidade do atendimento aos pacientes em fim de vida 

(Lize-Marie Doresha; Williams; Mash, 2024). 

Além disso, a revisão destaca a importância de iniciativas educacionais, engajamento 

comunitário e abordagens interdisciplinares para fortalecer a participação ativa da sociedade 

nos cuidados paliativos. Programas como No One Dies Alone (NODA) exemplificam 

estratégias bem-sucedidas de envolvimento da comunidade, promovendo apoio emocional e 

social para pacientes sem rede de suporte familiar. Contudo, McIlveen et al. (2025) enfatizam 

que essas iniciativas ainda enfrentam desafios estruturais, como barreiras culturais, 

desigualdade no acesso aos serviços e falta de financiamento sustentável. Assim, políticas 

públicas robustas são essenciais para garantir a implementação de estratégias de cuidados 

paliativos que não apenas aliviem o sofrimento dos pacientes, mas também empoderem 

comunidades a lidar com a morte e o luto de maneira mais humanizada e integrada. 

A educação em cuidados paliativos desempenha um papel central na efetivação de 

políticas e práticas que promovam a saúde e qualidade de vida de pacientes em final de vida. O 

estudo de Gaede e Nkambule (2024) destaca a falta de diretrizes curriculares claras na formação 

de profissionais de saúde, evidenciando a necessidade de uma abordagem interprofissional 

robusta para capacitação em cuidados paliativos.  



 381 

A ausência de um ensino estruturado impacta diretamente a habilidade dos profissionais 

em integrar esses cuidados na atenção primária e em ambientes hospitalares, reforçando a 

lacuna entre teoria e prática. Assim, ao considerar a promoção da saúde no contexto paliativo, 

torna-se essencial investir na capacitação contínua e no desenvolvimento de currículos que 

contemplem tanto a abordagem clínica quanto o suporte emocional e social aos pacientes e suas 

famílias. Somente com uma formação adequada será possível garantir que os princípios dos 

cuidados paliativos, como autonomia, dignidade e controle de sintomas, sejam efetivamente 

incorporados à assistência prestada (Caity Roleston; Shaw; West, 2023). 

A promoção da saúde dentro dos cuidados paliativos é um aspecto essencial para 

garantir qualidade de vida aos pacientes, e a Enfermagem de Prática Avançada (EPA) 

desempenha um papel central nesse processo. Os resultados do estudo de Cuéllar Buendía et 

al. (2023) indicam que, embora a autonomia profissional e a pesquisa baseada em evidências 

sejam competências bem desenvolvidas entre os enfermeiros avaliados, a promoção da saúde 

obteve uma das menores pontuações. 

Isso revela a necessidade de fortalecer essa dimensão dentro dos cuidados paliativos, 

uma vez que a promoção da saúde nesse contexto vai além da prevenção de doenças, 

abrangendo o bem-estar físico, emocional e social dos pacientes. Estratégias como educação 

em saúde, apoio à tomada de decisões e intervenções para controle da dor e conforto devem ser 

aprimoradas para garantir um cuidado mais holístico (Cuéllar Buendía et al., 2023).  

Além disso, a qualificação acadêmica dos profissionais influencia diretamente a 

implementação dessas ações, reforçando a importância de investimentos em capacitação e 

formação especializada. Dessa forma, ao fortalecer as competências de EPA em promoção da 

saúde nos cuidados paliativos, é possível oferecer um atendimento mais humanizado e eficaz, 

focado na dignidade e no alívio do sofrimento dos pacientes e de suas famílias (Cuéllar Buendía 

et al., 2023). 

A promoção da saúde nos cuidados paliativos também deve ser fortalecida no ambiente 

domiciliar, onde a atuação da enfermagem é crucial para garantir suporte adequado aos 

pacientes e suas famílias. De acordo com Leclerc-Loiselle, Gendron e Daneault (2024), a 

integração dos princípios do modelo Health-Promoting Palliative Care (HPPC) tem sido um 

desafio, pois as atividades de enfermagem ainda estão majoritariamente centradas no cuidado 

individual e biomédico, com pouca interação bidirecional com a comunidade. No entanto, 

estratégias como o fortalecimento das redes de apoio, a reorientação dos serviços paliativos 

para uma perspectiva de promoção da saúde e a participação ativa da comunidade podem 

contribuir significativamente para melhorar a qualidade de vida dos pacientes.  
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Portanto, o envolvimento de enfermeiros em atividades como fornecimento de 

informações médicas, apoio emocional e incentivo ao autocuidado ao longo da trajetória da 

doença demonstram ser fundamentais para empoderar pacientes e familiares no manejo da 

terminalidade. Dessa forma, a implementação dessas abordagens em conjunto com a 

Enfermagem de Prática Avançada pode transformar os cuidados paliativos, tornando-os mais 

inclusivos e alinhados aos princípios da promoção da saúde (Leclerc-Loiselle, Gendron & 

Daneault, 2024). 

A atuação dos agentes comunitários de saúde (ACS) tem um impacto significativo na 

promoção da saúde dentro dos cuidados paliativos, especialmente em contextos de 

vulnerabilidade social. Segundo Doresha et al. (2024), embora os ACS desempenhem um papel 

fundamental no suporte domiciliar, seu envolvimento nos cuidados paliativos ainda não está 

claramente definido, evidenciando a necessidade de uma maior integração com as equipes de 

atenção primária.  

Além das visitas domiciliares e do fornecimento de medicamentos, os ACS poderiam 

contribuir mais ativamente para o suporte a pacientes em estágio avançado de doenças crônicas, 

auxiliando no controle de sintomas, oferecendo apoio emocional e fortalecendo as redes 

comunitárias de cuidado. No entanto, a falta de treinamento específico em cuidados paliativos 

e a ausência de um modelo estruturado de colaboração interprofissional limitam sua efetividade 

nesse contexto. Dessa forma, investimentos na capacitação dos ACS, aliando conhecimentos 

em promoção da saúde e cuidados paliativos, poderiam ampliar o alcance e a qualidade da 

assistência, garantindo um atendimento mais humanizado e adaptado às necessidades dos 

pacientes e suas famílias (Doresha et al., 2024). 

 

4. CONCLUSÃO  

A promoção da saúde dentro dos cuidados paliativos vai além da prevenção de doenças, 

abrangendo estratégias que visam melhorar a qualidade de vida dos pacientes e de suas famílias, 

mesmo diante de condições irreversíveis. Os estudos analisados demonstram que, apesar dos 

avanços na Enfermagem de Prática Avançada (EPA) e na atuação dos agentes comunitários de 

saúde (ACS), ainda existem desafios na implementação de uma abordagem integral e contínua. 

A falta de capacitação específica, a fragmentação dos serviços e a necessidade de uma maior 

articulação interprofissional são barreiras que limitam o potencial desses profissionais na 

promoção do bem-estar físico, emocional, social e espiritual dos pacientes. 

Dessa forma, torna-se essencial adotar um modelo de cuidado que fortaleça a educação 

em saúde, o suporte comunitário e a autonomia do paciente, garantindo que ele e sua família 



 383 

tenham acesso a informações, recursos e apoio para enfrentar a terminalidade de maneira digna. 

A ampliação das competências dos profissionais, aliada a políticas públicas que integrem os 

cuidados paliativos à atenção primária, pode contribuir significativamente para um atendimento 

mais humanizado. Assim, ao compreender a promoção da saúde como um processo contínuo e 

adaptado às necessidades individuais, é possível transformar os cuidados paliativos em um 

espaço de acolhimento, respeito e qualidade de vida até o fim da vida. 
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