
23ON 40 > ANO XIII ∙ JAN-JUN 2020

Conclusão
O objetivo desta revisão scoping foi analisar e mapear 

as intervenções de enfermagem no doente submetido a 
AO. Incluímos 15 estudos na nossa revisão, tendo verifi-
cado que a maioria são revisões sistemáticas da literatura. 
Embora exista algumas diferenças nos estudos encontra-
dos relativamente às intervenções de enfermagem, cons-
tatamos que apenas quatro dos estudos que mencionam 
a desmitificação de crenças como intervenção junto do 
doente submetido a AO. Em contrapartida, a maioria dos 
estudos incluídos mencionam o suporte e educação como 
estratégia junto dos doentes oncológicos. Para além destas 
intervenções, nos estudos selecionados, são ainda defini-
das como estratégias a promoção de adesão terapêutica, a 
gestão dos AO e dos efeitos secundários. Consideramos 
que existem lacunas nos estudos incluídos e que a maioria 
são revisões de literatura. Constatamos que é necessário 
realizar mais investigação para melhorar a nossa interven-
ção junto dos doentes submetidos a AO, capacitando-os 
para o seu próprio autocuidado.

Implicações para a prática
Tendo em conta a pertinência do tema e a relevância 

das intervenções de enfermagem no doente submetido a 
AO, constatamos que seria importante futuramente a rea-
lização de mais estudos de investigação a fim de melhorar 
as intervenções de enfermagem procurando a uniformi-
dade na prática junto do doente oncológico.  
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