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Este estudo ocorre no âmbito do doutoramento em Enfermagem.

Após realizada uma Revisão sistemática de Literatura, o programa

foi elaborado com base no programa “ THE PRO-SELF”, nas

Orientações Genéricas preconizadas pelo Plano Nacional de Luta

Contra a dor e na Intervenção de enfermagem “Controle da Dor” da

Nursing Intervention Classification (NIC).



OBJETIVO

Avaliar o efeito de um programa de Intervenção de

Enfermagem na capacidade do doente oncológico com

doença avançada e/ou cuidador na gestão da dor



A dor é dos sintomas mais frequentes no doente oncológico

com doença avançada

Existe dor moderada a intensa em mais de 90% dos doentes

em situação oncológica terminal.

O desenvolvimento de um programa estruturado de

intervenção de enfermagem que vá de encontro às necessidades

do doente oncológico com doença avançada e/ou cuidador,

relativamente à gestão da dor, poderá ter um impacto muito

significativo no controlo da dor e de outros sintomas.



Conjunto de intervenções de enfermagem ao nível do ensino,

orientação e acompanhamento, que têm como objetivo capacitar o

doente e, ou, o cuidador para a gestão da dor no domicílio.

Será aplicado individualmente ao doente e/ou ao cuidador.

O programa educativo segue as orientações genéricas para a Auto - ajuda no controlo da

dor, preconizadas no Plano Nacional de Luta Contra a Dor (2001).



- Identificar e caraterizar a 
dor

Registar a experiência 
de dor

Identificar e 
monitorizar a dor e a 
relação com outros 

sintomas

Identificar e monitorizar a dor e 
a relação com as atividades de 

vida

Conhecer a medicação 
antiálgica prescrita

Utilizar de forma correta a 
medicação antiálgica 

prescrita



2 sessões educativas

3 telefonemas

1 sessão de avaliação final

Duração prevista: 6 a  12 semanas













CONCLUSÕES

A situação clínica

A literacia

A disponibilidade

Interferem na capacidade do doente.

A aplicação deste programa deverá ter início numa fase 
mais precoce e não só na fase final de doença.
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