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Resumo

Os cuidados paliativos tém o conforto como objetivo central, e a Teoria do Conforto de Katharine Kolcaba oferece referencial para
avalia-lo e promové-lo de forma sistematizada. Este estudo teve como objetivo analisar a aplicagdo da Teoria do Conforto de Kolcaba
nos cuidados paliativos, identificando instrumentos, intervengdes, resultados e desafios. Trata-se de revisdo integrativa, com busca
realizada em outubro de 2026 nas bases PubMed/MEDLINE e SciELO, contemplando publicagdes de 2015 a 2026. Dos 36 registros
identificados, 18 estudos foram incluidos, majoritariamente quantitativos e conduzidos com pacientes, familiares cuidadores e
profissionais. Os achados foram organizados em trés categorias: mensuracao do conforto, com adaptacado e valida¢do de questionarios
derivados da teoria em diferentes paises; intervengdes de conforto, como massagem nas maos, palmilha de reflexologia e imaginagdo
guiada, que aumentaram o conforto e reduziram sintomas, além de projetos educativos para equipes; e necessidades de conforto de
pacientes, cuidadores e profissionais, interpretadas nos contextos fisico, psicoespiritual, sociocultural e ambiental. Conclui-se que a
teoria ¢ aplicével e util para organizar a avaliacao e o cuidado em contextos paliativos, embora a evidéncia ainda se apoie em estudos
com amostras pequenas, sendo necessarios ensaios mais robustos e maior exploragao do contexto ambiental.

Palavras-chave: Conforto do Paciente; Cuidados Paliativos; Enfermagem; Qualidade de Vida; Teoria de
Enfermagem.

Abstract

Comfort is a central goal of palliative care, and Katharine Kolcaba's Comfort Theory offers a framework to assess and promote it
systematically. This study aimed to analyze the application of Kolcaba's Comfort Theory in palliative care, identifying instruments,
interventions, outcomes and challenges. This is an integrative review, with a search conducted in October 2026 in
PubMed/MEDLINE and SciELO, covering publications from 2015 to 2026. Of the 36 records identified, 18 studies were included,
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mostly quantitative and conducted with patients, family caregivers and professionals. Findings were organized into three categories:
comfort measurement, with adaptation and validation of theory-derived questionnaires in different countries; comfort interventions,
such as hand massage, reflexology insoles and guided imagery, which increased comfort and reduced symptoms, as well as
educational projects for staff; and comfort needs of patients, caregivers and professionals, interpreted across physical,
psychospiritual, sociocultural and environmental contexts. The theory is applicable and useful for organizing assessment and care in
palliative settings, although the evidence still relies on studies with small samples, and more robust trials and greater exploration of
the environmental context are needed.

Keywords: Nursing; Nursing Theory; Palliative Care; Patient Comfort; Quality of Life.

INTRODUCAO

Os cuidados paliativos foram redefinidos, em consenso internacional, como o cuidado holistico ativo de pessoas de todas as
idades com sofrimento grave relacionado a saude decorrente de doenga severa, especialmente daquelas proximas ao fim da vida, com
a finalidade de melhorar a qualidade de vida dos pacientes, de suas familias ¢ de seus cuidadores (Radbruch et al., 2020). Nesse
campo, o conforto ocupa posi¢ao central: abrange o manejo da dor e dos sintomas, mas também o modo como as pessoas sentem ¢
vivenciam o cuidado, sendo descrito como especialmente fragil e transitorio diante das mudangas corporais e relacionais que
acompanham a proximidade da morte (Kirby ef al., 2025).

Apesar dessa centralidade, o conforto ¢ um conceito complexo, dificil de operacionalizar e de avaliar, o que contribui para
a auséncia de praticas de cuidado de conforto cientificas e padronizadas (Lin; Zhou; Chen, 2023). Na perspectiva de pacientes
internados em unidades de cuidados paliativos, o conforto ¢ vivenciado por meio do cuidado humanizado, do ambiente diferenciado,
do controle de sintomas, da esperanga e das relagdes, ao passo que o desconforto emerge das perdas e da impoténcia diante da propria
situagdo (Coelho et al., 2016). Esses achados indicam que o conforto ndo se reduz a uma dimenso fisica e precisa ser compreendido
de forma ampliada.

Entre os referenciais disponiveis, a Teoria do Conforto de Katharine Kolcaba destaca-se como a mais conhecida por sua
sistematizagdo, sendo a base da maior parte das publicagdes sobre o cuidado de conforto (Lin; Zhou; Chen, 2023). Introduzida na
enfermagem na década de 1990, a teoria define o conforto a partir de trés componentes: alivio, tranquilidade e transcendéncia
(Alharbi, 2025). O conforto holistico abrange aspectos fisicos, psicoespirituais, sociais e ambientais, € a teoria sustenta que o conforto
total é maior que a soma de suas partes, proposicdo testada empiricamente pela propria autora (Kolcaba; Steiner, 2000).

A aproximacdo entre essa teoria ¢ os cuidados paliativos encontra respaldo conceitual. Estudo tedrico-reflexivo apontou
conexdes entre a Teoria do Conforto e o conceito de dor total de Cicely Saunders, argumentando que compreendé-las favorece um
cuidado individualizado, centrado na pessoa e ndo na doenga, com maior resolutividade das intervengdes de enfermagem voltadas
ao alivio do sofrimento (Castro et al., 2021). Em pediatria, revisao de literatura demonstrou que os dominios das medidas de qualidade
em cuidados paliativos e de fim de vida se alinham aos contextos fisico, psicoespiritual, sociocultural e ambiental da teoria (Hommes;
Forsyth; Rowe Neal, 2026).

No panorama mais amplo, revisdo de escopo com 359 publicagdes mostrou que a teoria tem sido aplicada em intervengdes,
instrumentos de avaliacdo, estudos descritivos e qualitativos, sobretudo em ambientes hospitalares ¢ em pessoas com neoplasias,
sendo o General Comfort Questionnaire (GCQ) o instrumento mais utilizado; os autores, entretanto, ressaltam a necessidade de
quantificar as evidéncias por meio de novas revisdes sistematicas (Lin et al., 2024). Essa revisdo abrangeu a saude de adultos de
modo geral, sem focalizar especificamente o contexto paliativo, o que justifica uma sintese direcionada a esse cenario.

Diante desse contexto, este estudo teve como objetivo analisar as evidéncias cientificas sobre a aplicagdo da Teoria do
Conforto de Kolcaba nos cuidados paliativos, considerando os instrumentos de mensuragao, as interven¢des fundamentadas na teoria

e as necessidades de conforto identificadas, a fim de compreender seus resultados, desafios e possibilidades para a pratica assistencial.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, desenvolvida com o objetivo de reunir, analisar e sintetizar as evidéncias

cientificas disponiveis sobre a aplicacdo da Teoria do Conforto de Kolcaba nos cuidados paliativos. O estudo percorreu as etapas de
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defini¢do da questdo norteadora, busca na literatura, selegdo dos estudos, extragdo dos dados, analise critica e sintese dos resultados.
A revisao foi orientada pela seguinte questdo de pesquisa: como a Teoria do Conforto de Kolcaba tem sido aplicada nos cuidados
paliativos e quais instrumentos, intervengdes, resultados e desafios sdo descritos na literatura cientifica?

A busca foi realizada em 13 de outubro de 2026 nas bases PubMed/MEDLINE e SciELO. Na PubMed/MEDLINE,
utilizaram-se descritores controlados do Medical Subject Headings (MeSH) e termos livres combinados pelos operadores booleanos
AND e OR, conforme a seguinte estratégia: (Kolcaba[tiab] OR "comfort theory"[tiab] OR "theory of comfort"[tiab] OR "comfort
questionnaire"[tiab] OR "holistic comfort"[tiab] OR "comfort care theory"[tiab]) AND ("Palliative Care"[MeSH] OR "Hospice
Care"[MeSH] OR "Terminal Care"[MeSH] OR palliative[tiab] OR "end of life"[tiab] OR "end-of-life"[tiab] OR hospice[tiab] OR
terminally[tiab]) AND 2015/01/01:2026/10/13[dp]. Na SciELO, utilizou-se a expressdo (Kolcaba OR "teoria do conforto" OR
"comfort theory" OR "teoria del confort") AND (paliativ OR "fim de vida" OR "end of life" OR terminal).

Foram considerados estudos publicados no periodo de janeiro de 2015 a outubro de 2026, nos idiomas portugués, inglés e
espanhol. Foram incluidos estudos primarios, quantitativos, qualitativos, metodoldgicos ou de melhoria da qualidade, que utilizassem
explicitamente a Teoria do Conforto de Kolcaba ou instrumentos dela derivados e que tivessem sido conduzidos com pacientes,
familiares cuidadores ou profissionais no contexto dos cuidados paliativos, de hospice ou de fim de vida. Foram excluidos registros
duplicados, publicacdes fora do periodo, revisdes, relatos de caso, textos de opinido, colunas, artigos historicos, estudos tedrico-
reflexivos sem dados empiricos, estudos realizados fora do contexto paliativo e estudos sem relagdo com a teoria.

A seleg@o ocorreu em etapas sucessivas: identificag@o dos registros nas bases de dados, remogao de duplicatas e de registros
fora do periodo, leitura de titulos e resumos e avaliagdo da elegibilidade a partir do resumo completo ¢ dos metadados indexados,
com inclusdo final dos estudos que atenderam aos critérios. O processo estd apresentado na Figura 1, adaptada do modelo PRISMA.

Os dados foram extraidos e organizados em quadro contemplando autor e ano, base de dados, pais ou contexto, tipo de
estudo, objetivo, populagdo ou amostra e principais resultados. A avaliacdo critica, realizada de forma descritiva e sem atribui¢ao de
escores, considerou a clareza dos objetivos, a adequacao do delineamento, a coeréncia entre método e resultados, o tamanho amostral
¢ as limitagdes reconhecidas pelos autores. A analise foi descritiva e critica, com agrupamento dos achados em trés categorias
tematicas: mensuracdo do conforto e adaptagdo de instrumentos; intervengdes de conforto fundamentadas ou avaliadas pela teoria; e
necessidades e experiéncias de conforto de pacientes, cuidadores e profissionais. Artigos complementares, nao integrantes da
amostra, foram utilizados na introdugéo e na discusso para contextualizar e aprofundar a analise. Por se tratar de pesquisa com dados

secundarios de acesso publico, dispensou-se a apreciacdo por Comité de Etica em Pesquisa.
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Figura 1 — Fluxograma de sele¢@o dos estudos incluidos na revisdo integrativa
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Fonte: elaborado pelos autores (2026), com base no modelo PRISMA 2020.

RESULTADOS E DISCUSSAO
A amostra final foi composta por 18 estudos, 17 provenientes da PubMed/MEDLINE e um da SciELO, publicados entre

2015 e 2026, com concentragdo em 2026 (n = 5). Quanto ao delineamento, predominaram os estudos quantitativos transversais (n =
6), seguidos de estudos metodologicos de adaptagdo e validacao de instrumentos (n = 3), estudos qualitativos (n = 3), ensaios clinicos
randomizados (n = 2), projetos de pratica baseada em evidéncias ou de melhoria da qualidade (n = 2), um estudo pré-experimental e
uma coorte prospectiva. Dez estudos foram realizados com pacientes, cinco com familiares cuidadores e trés com profissionais de
satde. Entre os paises informados nos resumos, figuraram Brasil, Portugal, Estados Unidos, China, Indonésia ¢ Cuba. O Quadro 1

sintetiza as caracteristicas dos estudos incluidos.

Quadro 1 — Caracterizacdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa (n = 18)

Autor/Ano Base Pais/ Tipo de estudo | Objetivo Amostra/ Principais resultados
Contexto Populacio
Hansen et al. PubMed/ EUA Transversal Explorar associagdes 30 pacientes em Conforto fortemente correlacionado
(2015) MEDLINE (hospice) descritivo entre conforto, estados | hospice; HCQ ao fechamento da vida (r = 0,69);
(piloto) de relacionamento e maior conforto nos relacionamentos
fechamento da vida em internacdo que no domicilio
Paiva et al. (2015) | PubMed/ Brasil Metodologico Validar o HCQ- 150 familiares de o=0,858; CCI=0,961; efeito teto
MEDLINE (adaptagdo e cuidador em portugués | pacientes com em 19 itens; correlagdo com
validag@o) do Brasil cancer avancado qualidade de vida
Pinto et al. (2016) | PubMed/ Portugal Metodologico Adaptar e validar 141 pacientes em Versdo de 20 itens; o = 0,84; cinco
MEDLINE (adaptagdo e questionario de cuidados fatores
validag@o) conforto espiritual no paliativos
fim de vida

Cognitus Interdisciplinary Journal (ISSN: 3085-6124) | Volume 3, Numero 2 (2026)




e conforto

internados; GCQ

Autor/Ano Base Pais/ Tipo de estudo | Objetivo Amostra/ Principais resultados
Contexto Populacio
Gayoso et al. PubMed/ NI Transversal Verificar fatores 50 cuidadores Conforto médio de 4,52; maior
(2018) MEDLINE associados ao conforto | informais; HCQ conforto com melhor funcionalidade
do cuidador do paciente e ajuda nos cuidados
Coelho et al. PubMed/ NI (unidade Pré- Avaliar a imaginagdo 26 pacientes Aumento do conforto e redugao da
(2018) MEDLINE de cuidados experimental de | guiada sobre o oncologicos frequéncia cardiaca, frequéncia
paliativos) grupo inico conforto internados respiratéria e dor (p < 0,001)
Nuraini ef al. PubMed/ Indonésia Transversal Testar modelo de 308 mulheres com | Cuidados paliativos melhoraram o
(2018) MEDLINE (modelagem de | cuidado paliativo e cancer de mama conforto ao reduzir ansiedade e
equagdes conforto baseado na depressao; espiritualidade associada
estruturais) teoria a0 bem-estar emocional
Lafond et al. PubMed/ NI (hospital Pratica baseada | Integrar cuidados 149 profissionais 21 projetos nas unidades; critérios de
(2019) MEDLINE pediatrico) em evidéncias / | paliativos primarios em 3 coortes acionamento da equipe
melhoria da pediatricos guiados especializada; diretrizes de fim de
qualidade pela teoria vida
Marques; Alves PubMed/ NI Coorte Identificar 66 pacientes Trés agrupamentos e 23
(2020) MEDLINE prospectiva agrupamentos de oncoldgicos em diagnosticos, associados
diagnosticos de fim de vida significativamente ao conforto e a
enfermagem e sobrevida
repercussoes no
conforto e na
sobrevida
Washington et al. | PubMed/ NI (cuidados Qualitativo Descrever 39 cuidadores de Sete necessidades de conforto, como
(2021) MEDLINE paliativos (analise necessidades de pessoas com compreender, autoeficécia,
ambulatoriais | tematica) conforto de cuidadores | céancer significado, apoio, recursos e
) familiares autocuidado
Oria Saavedra; SciELO Cuba Observacional, Identificar 44 cuidadores Necessidades afetadas nas
Elers Mastrapa; descritivo e necessidades de familiares dimensdes psicoespiritual, fisica,
Aguirre Raya transversal cuidado do cuidador social e ambiental; cansago, dores e
(2021) de idoso no fim de solidao
vida pela teoria
Pequeno et al. PubMed/ NI Transversal Investigar fatores 95 cuidadores de Menor conforto em cuidadores
(2022) MEDLINE sociodemograficos e pacientes com empregados, mais jovens, fumantes e
genéticos associados cancer de cabega e | com genotipos especificos de IL1IR2
ao conforto do pescogo; HCQ-
cuidador cuidador
Seton et al. (2022) | PubMed/ EUA Melhoria da Implementar programa | 19 profissionais Melhora significativa do
MEDLINE (hospice) qualidade (pré e | educativo sobre lesdo de enfermagem conhecimento e da pratica (p =
pos) por pressdo baseado na 0,001); alta satisfagdo
teoria
Xu et al. (2025) PubMed/ China Metodologico Adaptar e validar o 360 pacientes em o =0,94; CCI=0,93; indice de
MEDLINE (adaptagdo e HCQ-Paciente hospice validade de contetido = 1; analise
validagdo) fatorial confirmatoria adequada
Souza; Borges PubMed/ Brasil Qualitativo Compreender a 17 pacientes em Estrutura de 12 células confirmada;
(2026) MEDLINE (Distrito exploratorio multidimensionalidade | dois hospitais teoria clara, simples, precisa e
Federal) do conforto a luz da publicos aplicavel
teoria
Koc; Atar (2026) PubMed/ NI (clinicade | ECR Avaliar a massagem 76 pacientes Menor dor e maior conforto a partir
MEDLINE cuidados nas maos sobre dor, oncoldgicos; GCQ | da 2* semana; melhor sono desde a
paliativos) conforto e sono 1* semana
Cunha et al. PubMed/ Portugal Qualitativo Explorar desafios e 52 enfermeiros Categorias nos quatro contextos de
(2026) MEDLINE (UTD) descritivo estratégias de conforto e fatores organizacionais;
enfermeiros em barreiras como obstinagido
cuidados paliativos na terapéutica e formagao insuficiente
UTI a luz da teoria
Akyuz Ozdemir et | PubMed/ NI ECR Avaliar palmilha de Pacientes em Menor gravidade da constipagdo (p <
al. (2026) MEDLINE reflexologia sobre cuidados 0,001) e aumento do conforto geral
constipagdo e conforto | paliativos com (p<0,01)
constipacido; GCQ
Durante et al. PubMed/ NI (hospital Transversal Analisar a correlagdo 155 pacientes Correlagdo negativa entre
(2026) MEDLINE universitario) | analitico entre sintomas fisicos oncologicos intensidade dos sintomas e conforto

global

Fonte: elaborado pelos autores (2026). GCQ: General Comfort Questionnaire; HCQ: Hospice/Holistic Comfort Questionnaire; ECR: ensaio clinico randomizado;
NI: pais ndo informado no resumo.

O Quadro 1 evidencia que a teoria foi aplicada com pacientes, familiares e profissionais, em delineamentos variados, com

predominio de estudos observacionais e de amostras reduzidas. Os achados foram organizados em trés categorias, discutidas a seguir.

Categoria 1 — Mensuracao do conforto e adaptacio de instrumentos

A mensuragao do conforto constituiu uma das principais formas de aplicagdo da teoria no contexto paliativo. Instrumentos

derivados da teoria foram adaptados e validados em diferentes culturas, com bons indicadores psicométricos. No Brasil, a versao do

Holistic Comfort Questionnaire para cuidadores, aplicada a 150 familiares de pacientes com cancer avangado em cuidados paliativos,

apresentou alfa de Cronbach de 0,858 e coeficiente de correlagdo intraclasse de 0,961, embora 19 itens tenham demonstrado efeito

teto (Paiva et al., 2015). Em Portugal, a adaptagdo do questionario de conforto espiritual no fim de vida, com 141 pacientes em
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cuidados paliativos, resultou em versdo de 20 itens, com alfa global de 0,84 e solugdo de cinco fatores (Pinto ef al., 2016). Na China,
o Hospice Comfort Questionnaire-Patient foi adaptado e aplicado a 360 pacientes em hospice, com alfa de 0,94, confiabilidade teste-
reteste de 0,93 e indice de validade de contetido igual a 1 (Xu ef al., 2025).

Esses estudos demonstram que a operacionaliza¢do da teoria em contextos paliativos exige mais do que a tradugdo dos
instrumentos: requer adaptacdo cultural e verificagdo de propriedades como efeito teto e estrutura fatorial. O efeito teto observado
na versdo brasileira (Paiva ef al., 2015) sugere que alguns itens podem ndo discriminar adequadamente diferentes niveis de conforto
em cuidadores, o que reforca a necessidade de revisdes perioddicas dos instrumentos. Esse achado dialoga com a constatacdo de que
o conforto ¢ dificil de operacionalizar (Lin; Zhou; Chen, 2023) e com a predominancia do GCQ entre os instrumentos derivados da
teoria (Lin et al., 2024).

Os instrumentos também permitiram explorar associagdes entre o conforto e outras variaveis clinicas. Em estudo com 155
pacientes oncologicos internados em unidades de cuidados paliativos, houve correlacdo negativa estatisticamente significativa entre
a intensidade da maioria dos sintomas e o conforto global, com destaque para ansiedade, perda de apetite e depressdo como os
sintomas de maior intensidade média (Durante ef al., 2026). Em hospice nos Estados Unidos, com 30 pacientes, o conforto apresentou
forte correlagdo com o fechamento da vida (r = 0,69), e os pacientes internados relataram maior envolvimento e maior conforto nos
relacionamentos do que aqueles atendidos no domicilio (Hansen et al., 2015). Esses resultados reforcam a natureza multidimensional

do conforto, que envolve sintomas fisicos, mas também rela¢des familiares ¢ a elaboragdo do fim da vida.

Categoria 2 — Intervencdes de conforto fundamentadas ou avaliadas pela teoria

As intervengdes avaliadas por instrumentos derivados da teoria apresentaram resultados favoraveis. No ensaio clinico
randomizado de Koc e Atar (2026), com 76 pacientes oncologicos em clinica de cuidados paliativos, a massagem nas maos, realizada
em 16 sessdes ao longo de quatro semanas, reduziu a intensidade da dor e aumentou o conforto a partir da segunda semana, além de
melhorar a qualidade subjetiva ¢ objetiva do sono desde a primeira semana. Em outro ensaio randomizado, o uso diario de palmilha
baseada em reflexologia por quatro semanas reduziu a gravidade da constipagdo, melhorou a forma das fezes e aumentou
significativamente o conforto geral medido pelo GCQ em pacientes em cuidados paliativos (Akyuz Ozdemir ef al., 2026).

A imaginagdo guiada também foi associada ao aumento do conforto. Em estudo pré-experimental de grupo inico com 26
pacientes oncologicos internados em unidade de cuidados paliativos, duas sessdes da interven¢do aumentaram o conforto, medido
por escala holistica abreviada e por escala visual analdgica, e reduziram frequéncia cardiaca, frequéncia respiratéria e dor (Coelho et
al., 2018). Esses achados convergem com o mapeamento de Lin ef al. (2024), no qual a musicoterapia, as interven¢des de
posicionamento e a massagem foram as intervengdes mais avaliadas com base na teoria, o que indica a predominancia de medidas
ndo farmacoldgicas, de baixo custo e aplicaveis pela enfermagem.

A teoria também orientou intervengdes dirigidas as equipes. Em projeto de pratica baseada em evidéncias desenvolvido em
contexto hospitalar pediatrico, a educacdo e a mentoria em cuidados paliativos primarios, guiadas pela Teoria do Conforto,
envolveram 149 profissionais em trés coortes e resultaram em 21 projetos nas unidades, critérios para acionamento da equipe
especializada e diretrizes institucionais para o fim de vida (Lafond ef al., 2019). Em unidade de hospice, um programa educativo
sobre lesdo por pressdo, construido a partir da teoria e de um modelo de melhoria da qualidade, melhorou significativamente o
conhecimento e a pratica de 19 membros da equipe de enfermagem, com alta satisfagdo dos participantes (Seton et al., 2022). Esses
estudos indicam que a teoria pode estruturar ndo apenas o cuidado direto, mas também a capacita¢do profissional e a organizagao
dos servigos.

Do ponto de vista critico, as intervengdes analisadas apresentaram limitagdes relevantes. Os dois ensaios randomizados
tiveram seguimento de quatro semanas, o estudo de imaginagdo guiada ndo contou com grupo controle (Coelho et al., 2018) e os
projetos de melhoria da qualidade envolveram amostras pequenas e contextos unicos (Seton ef al., 2022; Lafond et al., 2019). Assim,
embora os resultados sejam consistentes quanto a melhora do conforto, a for¢a da evidéncia ainda ¢é limitada, e sdo necessarios

ensaios com amostras maiores e seguimento mais longo.

Categoria 3 — Necessidades e experiéncias de conforto de pacientes, cuidadores e profissionais
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A teoria foi utilizada como lente interpretativa para compreender as necessidades de conforto. No estudo qualitativo de
Souza e Borges (2026), com 17 pacientes em cuidados paliativos em dois hospitais publicos do Distrito Federal, a analise das
entrevistas permitiu preencher a estrutura taxondmica de 12 células proposta pela teoria, confirmando a multidimensionalidade do
conforto, e as autoras concluiram que a teoria se mostrou clara, simples, precisa e geral, sendo aplicavel a essa populacdo. Esse
achado converge com o estudo fenomenoldgico de Coelho ef al. (2016), no qual o conforto dos pacientes em unidades de cuidados
paliativos esteve associado ao cuidado humanizado, ao ambiente, ao controle de sintomas, a esperanca e as relacdes.

Os familiares cuidadores constituiram populacdo frequente. Em cuidados paliativos ambulatoriais, entrevistas com 39
cuidadores familiares de pessoas com cancer, analisadas a luz da teoria, identificaram sete necessidades de conforto: compreender,
sentir-se capaz, atribuir significado, contar com apoio informal e formal, dispor de recursos e cuidar de si (Washington et al., 2021).
Em Cuba, entre 44 cuidadores familiares de idosos no fim da vida, predominantemente mulheres, foram identificadas necessidades
afetadas nas dimensoes psicoespiritual, fisica, social e ambiental, com relatos de cansago, dores musculares e soliddo (Oria Saavedra;
Elers Mastrapa; Aguirre Raya, 2021). Em estudos quantitativos, o conforto dos cuidadores associou-se a melhor capacidade funcional
do paciente, a idade e ao recebimento de ajuda nos cuidados (Gayoso et al., 2018), bem como a condi¢des sociodemograficas, ao
tabagismo e a uma variante genética relacionada a inflamagdo (Pequeno et al., 2022). Em conjunto, esses estudos reforgam que o
conforto em cuidados paliativos é uma experiéncia compartilhada, que exige que o cuidador também seja objeto de avaliacdo e de
intervencgao.

Entre os pacientes, a teoria também orientou modelos explicativos ¢ diagnosticos. Na Indonésia, um modelo de equagdes
estruturais com 308 mulheres com cancer de mama, construido com base na teoria, mostrou que os cuidados paliativos melhoraram
significativamente o conforto por meio da redugio da ansiedade ¢ da depressdo, e que a espiritualidade se relacionou positivamente
ao bem-estar emocional (Nuraini ef al., 2018). Em coorte prospectiva com 66 pacientes oncoldgicos em fim de vida, os agrupamentos
de diagnosticos de enfermagem construidos a partir da teoria associaram-se significativamente ao conforto e a sobrevida (Marques;
Alves, 2020). Esses resultados indicam que a teoria pode apoiar a sistematiza¢do da assisténcia de enfermagem, articulando
diagnosticos, intervengdes e resultados.

A perspectiva dos profissionais revelou os desafios organizacionais. Em Portugal, 52 enfermeiros de unidades de terapia
intensiva descreveram, a luz da teoria, categorias de conforto fisico, psicoespiritual, sociocultural e ambiental, além de fatores
organizacionais, apontando como barreiras a obstinagdo terapéutica, a formagdo insuficiente e as restrigdes institucionais, € como
estratégias a comunicacdo, o trabalho em equipe e a educagdo (Cunha ef al., 2026). Esses achados ampliam a discussdo para o
ambiente de cuidado: estudo etnografico em unidade de cuidados paliativos mostrou que o contexto de cuidado, composto pelo
ambiente integrador, pelas concepgdes de cuidado e pela cultura organizacional, constitui eixo de sustentagdo do conforto (Pereira;
Ribeiro, 2024). De modo semelhante, estudo australiano descreveu o conforto como relacional e processual, produzido pela

familiaridade dos ambientes e por gestos de intimidade e reconhecimento (Kirby et al., 2025).

Sintese critica, implicacdes e lacunas

Os achados desta revisdo indicam que a Teoria do Conforto de Kolcaba ¢ aplicavel aos cuidados paliativos em trés frentes
complementares: como base para instrumentos de avaliagdo, como referencial para intervengdes e como lente interpretativa das
necessidades de pacientes, cuidadores e profissionais. Observou-se convergéncia quanto a multidimensionalidade do conforto e
quanto & melhora do conforto com intervencdes nao farmacoldgicas. As divergéncias e incertezas concentram-se na forca da
evidéncia, ja que predominaram estudos transversais, qualitativos e de amostras reduzidas, e na heterogeneidade dos instrumentos,
que dificulta a comparagdo entre os estudos.

O contexto ambiental foi o0 menos explorado de forma direta pelos estudos incluidos, aparecendo sobretudo nas pesquisas
qualitativas e nas andlises de cuidadores (Cunha et al., 2026; Pequeno ef al., 2022). Estudos de apoio, contudo, apontam o ambiente
e a cultura organizacional como sustenta¢do do conforto (Pereira; Ribeiro, 2024; Kirby et al., 2025), o que sinaliza uma lacuna para
intervengdes que tomem o ambiente como foco explicito.

Para a pratica, os resultados sugerem que os servicos de cuidados paliativos podem incorporar instrumentos validados de
avaliacdo do conforto, oferecer intervengdes ndo farmacoldgicas de baixo custo, incluir sistematicamente os familiares cuidadores
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no plano de cuidados ¢ investir na capacitacdo das equipes, como evidenciado nos projetos educativos analisados (Lafond et al.,
2019; Seton et al., 2022). Para a pesquisa, permanecem necessarios ensaios randomizados com amostras maiores € seguimento
prolongado, estudos de valida¢do de instrumentos em outras populagdes paliativas, incluindo pediatria, e investigagdes sobre o
conforto ambiental.

Esta revisdo apresenta limitagdes. A busca restringiu-se a duas bases de dados, o que pode ter excluido estudos indexados
apenas em bases como LILACS, CINAHL ou Scopus. A elegibilidade e a extragcdo basearam-se no resumo completo e nos metadados
indexados, e alguns resumos ndo informavam o pais do estudo. Além disso, a busca por termos presentes no titulo e no resumo pode

ndo ter identificado estudos que mencionam a teoria apenas no texto completo.

CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que a Teoria do Conforto de Kolcaba tem sido aplicada nos cuidados paliativos para mensurar o conforto,
fundamentar e avaliar intervengdes e interpretar as necessidades de pacientes, familiares cuidadores e profissionais. Os estudos
analisados demonstram que instrumentos derivados da teoria foram adaptados com bons indicadores psicométricos em diferentes
paises, que intervenc¢des ndo farmacologicas, como massagem nas maos, reflexologia e imaginacdo guiada, aumentaram o conforto
e reduziram sintomas, e que a teoria permitiu compreender o conforto como experiéncia multidimensional e compartilhada com a
familia.

Esses resultados contribuem para a sistematizagdo do cuidado de enfermagem e da equipe multiprofissional em cuidados
paliativos, oferecendo subsidios para a avaliagdo do conforto, a escolha de intervengdes e a capacitacdo profissional. Como limitagéo,
destacam-se o uso de duas bases de dados ¢ o predominio de estudos observacionais ¢ de amostras reduzidas. Recomenda-se que
futuras pesquisas desenvolvam ensaios clinicos com maior rigor metodolégico e seguimento prolongado, validem instrumentos para

outras populacdes paliativas e explorem de forma mais direta o contexto ambiental do conforto.
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