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Resumo: Tecnologia e Humanizagdo em Oncologia: Estratégias no Cuidado ao Paciente
analisa a integracao entre inovacao tecnoldgica e praticas humanizadas na gestéo hospitalar
em oncologia. Trata-se de pesquisa qualitativa e exploratéria, fundamentada em revisdo
bibliografica de artigos, diretrizes clinicas e politicas publicas recentes. A humanizagao é
apresentada como pilar essencial para garantir dignidade e qualidade de vida, destacando
praticas como escuta ativa, acolhimento e suporte emocional. Paralelamente, tecnologias
como prontuarios eletrénicos, inteligéncia artificial, telemedicina e big data sdo apontadas
como ferramentas capazes de personalizar terapias, prever complicagdes e otimizar
recursos. Experiéncias internacionais, como as do Reino Unido, do Canada e da Alemanha,
demonstram que a associacdo entre tecnologia e humanizagdo resulta em melhores
indicadores de qualidade de vida. No Brasil, a Politica Nacional de Humanizagao e iniciativas
do INCA reforgam essa integragdo, mesmo diante de desafios estruturais. O estudo também
evidencia a importancia da multiprofissionalidade, da educagao continuada e da saide mental
dos profissionais, além de destacar a oncologia forense como instrumento de transparéncia.
Conclui-se que a tecnologia, quando aplicada com sensibilidade, ndo desumaniza, mas
fortalece o vinculo entre paciente e equipe, consolidando um modelo de gestao ético, seguro
e compassivo.
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Abstract: Technology and Humanization in Oncology: Strategies in Patient Care analyzes
the integration of technological innovation and humanized practices in oncology hospital
management. This qualitative and exploratory research is based on a literature review of recent
articles, clinical guidelines, and public policies. Humanization is emphasized as a fundamental
pillar to ensure dignity and quality of life, highlighting practices such as active listening,
welcoming, and emotional support. At the same time, technologies such as electronic health
records, artificial intelligence, telemedicine, and big data are presented as tools to personalize
therapies, predict complications, and optimize resources. International experiences from the
United Kingdom, Canada, and Germany show that combining technology and humanization
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leads to better quality-of-life indicators. In Brazil, the National Humanization Policy and INCA
initiatives reinforce this integration despite structural challenges. The study also highlights
the importance of multiprofessional collaboration, continuous education, and the mental
health of professionals, as well as forensic oncology as a transparency tool. It concludes
that technology, when applied with sensitivity, strengthens the bond between patient and
healthcare team, consolidating an ethical, safe, and compassionate management model.

Keywords: humanization; technology; oncology.

INTRODUGAO

A humanizagdo no cuidado em saude, especialmente na oncologia, é
reconhecida como pilar fundamental para garantir dignidade e qualidade de vida ao
paciente.

A escuta ativa, o acolhimento e o suporte emocional sdo praticas que
transformam a experiéncia hospitalar, permitindo que o paciente seja visto em sua
integralidade — n&o apenas como portador de uma doenga, mas como sujeito de
direitos, emogdes e necessidades (Dos Santos et al., 2023; Dantas; Costa, 2023).

Ao lado da humanizagao, a tecnologia surge como ferramenta indispensavel
para ampliar a precisdo diagndstica e a eficiéncia dos processos assistenciais.
Recursos como prontuarios eletrénicos, inteligéncia artificial (I1A), telemedicina e
analise de dados clinicos tém potencial para personalizar terapias, prever desfechos
e otimizar recursos hospitalares. Quando integradas ao cuidado humanizado, essas
inovagdes nao afastam o paciente, mas fortalecem o vinculo entre profissionais e
usuarios, criando ambientes mais seguros e resolutivos (Santos; Machado; Moraes,
2024).

O céancer, segundo a Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 2021), € um
conjunto de doengas caracterizadas pelo crescimento descontrolado de células
anormais, sendo uma das principais causas de mortalidade global. A OMS
recomenda que os sistemas de salde adotem estratégias que combinem inovagao
tecnolégica e praticas humanizadas, garantindo acesso equitativo, diagndsticos
precoces e cuidados paliativos integrados. Essa abordagem interdisciplinar é
considerada essencial para reduzir desigualdades e ampliar a qualidade de vida
dos pacientes oncoldégicos.

No Brasil, iniciativas do Instituto Nacional de Céncer (INCA) e do Sistema
Unico de Saude (SUS) aproximam o pais das recomendacgdes internacionais. O
Hospital do Cancer IV, referéncia em cuidados paliativos, exemplifica essa integragcao
ao oferecer suporte multiprofissional e investir em ensino e pesquisa. Além disso,
politicas publicas tém incentivado o uso de aplicativos de acompanhamento,
telemedicina e sistemas digitais de feedback, fortalecendo a humanizagéo
do cuidado e garantindo que o paciente seja visto em sua totalidade — clinica,
emocional e social (INCA, 2022; Brasil, 2021).

A experiéncia do paciente oncoldgico € marcada por momentos de fragilidade
e esperanca. Nesse percurso, a gestao hospitalar deve ser capaz de oferecer ndo
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apenas tratamentos eficazes, mas também ambientes acolhedores, onde a empatia
€ a comunicagao clara sejam valorizadas. A humanizagéo, nesse sentido, nao é
complemento, mas necessidade que sustenta a confianga entre paciente e equipe.

A tecnologia, quando aplicada com sensibilidade, pode ser a ponte para a
humanizagao. Aplicativos de acompanhamento permitem que pacientes relatem
sintomas em tempo real, facilitando intervengdes rapidas e personalizadas. Sistemas
de IA podem prever complicagdes e orientar condutas terapéuticas, mas é o olhar
humano que traduz esses dados em cuidado compassivo.

No cenario internacional, paises que investem em inovagéao digital associada
a humanizacdo tém alcangcado melhores indicadores de qualidade de vida em
oncologia. A integracdo de big data e telemedicina, por exemplo, tem permitido
ampliar o acesso a regides remotas, garantindo que pacientes recebam atencgéo
especializada sem perder o vinculo humano (OMS, 2021).

No Brasil, apesar dos desafios estruturais, observa-se movimento crescente
de integracdo entre tecnologia e humanizagdo. Programas de rastreamento
populacional, campanhas digitais de prevencéo e plataformas de ensino a distancia
para profissionais de saude tém fortalecido a capacidade do SUS de oferecer
cuidado integral. Essa realidade demonstra que, mesmo em contextos limitados, é
possivel avangar na constru¢do de um sistema mais justo e resolutivo.

REVISAO DA LITERATURA

Em ambito internacional, as diretrizes da Organizacdo Mundial da Saude
(OMS, 2021) passaram a enfatizar que o paciente oncolégico deve ser compreendido
em sua integralidade, considerando aspectos fisicos, emocionais e sociais. Essa
perspectiva foi incorporada em diversos paises como estratégia para reduzir
desigualdades e ampliar a qualidade de vida em oncologia.

Paises como Canada, Reino Unido e Alemanha se destacaram ao
implementar politicas de humanizacdo associadas a tecnologia. No Reino Unido,
o NHS desenvolveu protocolos centrados no paciente com apoio de prontuarios
eletrénicos e telemedicina; no Canada, programas de suporte emocional integrados
a plataformas digitais ampliaram o alcance da humanizagdo; e na Alemanha, a
combinacgéo de |IA com cuidados paliativos fortaleceu a personalizagao do tratamento
(WHO, 2026).

No Brasil, a Politica Nacional de Humanizagao (Brasil, 2021), langada em
2003, representou um marco importante ao institucionalizar praticas como escuta
ativa, acolhimento e participagédo dos pacientes nas decisdes sobre seu tratamento.
Essa politica trouxe para o campo hospitalar a ideia de que tecnologia e humanizagao
nao sado opostos, mas complementares.

Estudos como os de (Dos Santos et al., 2023; Dantas; Costa, 2023) reforcam
que praticas humanizadas devem ser institucionalizadas, promovendo ambientes
mais seguros e empaticos. A escuta ativa e o suporte emocional sdo vistos
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como elementos centrais para fortalecer vinculos de confianga entre pacientes e
profissionais.

A integracdo multiprofissional também se consolidou como marco na
literatura. Tremblay, Lemay e Gagnon (2010) demonstraram que a colaboragéo entre
médicos, enfermeiros, psicologos e nutricionistas melhora os resultados clinicos e
reduz efeitos adversos. Essa visao foi incorporada em protocolos digitais e reunides
interdisciplinares, fortalecendo a gestéao hospitalar.

Com o avango da tecnologia, a incorporagdo de prontuarios eletrénicos e
sistemas de apoio a decisao clinica tornou-se essencial. Pesquisas como as de
Wang et al. (2020) mostram que a inteligéncia artificial e a analise de dados clinicos
aumentam a precisdo diagndstica e a seguranga do paciente.

Aeducacao continuada é outro marco importante. Xavier et al. (2026) destacam
que plataformas de ensino a distancia e simulagdes clinicas virtuais fortalecem a
autonomia dos profissionais € melhoram indicadores de qualidade assistencial.
Essa pratica tem sido cada vez mais valorizada em instituicées brasileiras.

A saude mental dos profissionais também ganhou destaque na literatura. Dos
Santos et al. (2023); Dantas e Costa (2023) sinalizam os riscos de fadiga emocional
entre enfermeiros oncoldgicos, especialmente em cuidados paliativos. Programas
de bem-estar ocupacional e suporte psicolégico sdo apontados como estratégias
fundamentais para preservar a qualidade do cuidado.

A prevengdo e educacdo em saude representam outro marco. Santos et
al. (2025) destacam que campanhas digitais e rastreamento precoce ampliam o
impacto positivo da instituicdo na comunidade, contribuindo para a redugao da
incidéncia de cancer.

A oncologia forense, introduzida por Barros et al. (2026), surge como area
complementar, permitindo investigar negligéncias e falhas assistenciais. Protocolos
regulares e anadlise de prontuarios reforgam a transparéncia e os direitos dos
pacientes.

Contudo, a integracdo entre ensino, pesquisa e pratica clinica € apontada
como essencial. Backers et al. (2006) ressaltam que incentivar estudos cientificos
e implementar protocolos baseados em evidéncias posicionam a instituigdo como
referéncia em oncologia, promovendo inovagao e melhoria continua.

METODO

Apesquisa é de natureza qualitativa, com enfoque exploratério, fundamentada
em reviséo bibliografica de artigos, livros, diretrizes clinicas e politicas publicas
publicadas nos ultimos dez anos. Para a coleta de dados, foram utilizados
buscadores académicos como PubMed, Scielo, Web of Science e Google Scholar,
além de bases institucionais como Ministério da Saude, ANVISA e Organizagéo
Mundial da Saude (OMS).
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Os unitermos empregados na busca foram: humanizagdo em oncologia,
gestdo hospitalar em cancer, inteligéncia artificial em saude, cuidados paliativos,
multiprofissionalidade em oncologia e saude mental dos profissionais de saude.
O recorte temporal adotado foi de 2015 a 2025, garantindo a atualizagdo das
referéncias e a inclusdo de estudos recentes que abordam tanto os avangos
tecnoldgicos quanto as praticas humanizadas no cuidado oncolégico.

A andlise foi realizada por meio de leitura interpretativa e categorizagédo dos
conteudos, permitindo identificar padrdes de gestéo, estratégias bem-sucedidas e
recomendagdes aplicaveis ao contexto hospitalar. Essa sistematizagéo possibilitou
organizar a revisdo em torno das cinco hipoteses centrais do estudo, conectando
marcos internacionais e nacionais as praticas contemporaneas de oncologia.

DISCUSSAO

A gestao hospitalar em oncologia deve ser compreendida como processo
integrador que articula tecnologia, humanizacdao e multiprofissionalidade. A
incorporagédo de inteligéncia artificial e big data tem potencial para personalizar
o cuidado e reduzir falhas, mas exige ética e responsabilidade, uma vez que o
uso indiscriminado de algoritmos pode gerar desigualdades ou comprometer a
autonomia do paciente (Santos; Machado; Moraes, 2024).

Para além de numeros e protocolos, o cuidado oncoldgico envolve pessoas
em momentos de extrema vulnerabilidade. E nesse ponto que a humanizagdo se
torna indispensavel, pois traduz dados clinicos em gestos de acolhimento e escuta
ativa. Institucionalizar praticas de escuta e comunicagao empatica fortalece vinculos
e aumenta a adeséo ao tratamento, criando ambientes em que o paciente se sente
parte do processo terapéutico (Dos Santos et al., 2023; Dantas; Costa, 2023).

A literatura internacional mostra que paises como Reino Unido, Canada e
Alemanha avancaram ao integrar tecnologia e humaniza¢do. No Reino Unido, o
NHS utiliza telemedicina para aproximar pacientes de especialistas sem romper o
vinculo humano; no Canada, plataformas digitais de suporte emocional ampliaram o
alcance da humanizacéao; e na Alemanha, a aplicagao da IA em cuidados paliativos
personalizou intervengdes, aumentando a qualidade de vida (WHO, 2026). Esses
exemplos evidenciam que a tecnologia, quando aplicada com sensibilidade, pode
ser a ponte para a empatia.

No Brasil, a Politica Nacional de Humanizagdo (PNH), langada em 2003,
representou um marco ao institucionalizar praticas de acolhimento e participagéo
dos pacientes nas decisbes sobre o tratamento. Essa politica trouxe para o
campo hospitalar a ideia de que tecnologia e humanizagdo ndo sdo opostos, mas
complementares (Brasil, 2021). O Instituto Nacional de Cancer (INCA) tem avangado
na integragcao de aplicativos de acompanhamento e telemedicina, mostrando que,
mesmo em contextos de limitagao estrutural, € possivel inovar (INCA, 2022).

A integracdo multiprofissional também se consolidou como elemento
essencial. Tremblay, Lemay e Gagnon (2010) demonstraram que a colaboragéo
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entre médicos, enfermeiros, psicélogos e nutricionistas melhora resultados clinicos e
reduz efeitos adversos. Essa visao foi incorporada em protocolos digitais e reunides
interdisciplinares, fortalecendo a gestao hospitalar e garantindo que o paciente seja
visto em sua integralidade.

Aeducacao continuada configura-se como um marco essencial na qualificagao
da assisténcia oncoldgica. Xavier et al. (2026) evidenciam que plataformas de ensino
a distancia e simulagdes clinicas virtuais ampliam a autonomia dos profissionais e
elevam os indicadores de qualidade. Esse investimento em capacitagdo permanente
garante que a equipe esteja preparada para responder de forma técnica e sensivel
as demandas do paciente, fortalecendo a confianga no cuidado oferecido.

Asaude mental dos profissionais € determinante para a eficiéncia dos servigos.
Dos Santos et al. (2023); Dantas; Costa (2023) alertam para os riscos de fadiga
emocional entre enfermeiros oncoldgicos, especialmente em cuidados paliativos.
Programas de bem-estar ocupacional e suporte psicoldgico sdo fundamentais para
preservar a qualidade assistencial. Nesse sentido, a propria IA pode ser utilizada
para monitorar carga de trabalho e prever riscos de burnout, atuando como aliada
na gestao de equipes.

A oncologia forense surge como ferramenta estratégica para garantir
transparéncia e justica no cuidado. Barros et al. (2026) defendem que auditorias
clinicas apoiadas por IA aumentam a transparéncia e reduzem negligéncias,
fortalecendo a confianga institucional. A confianga nasce quando o paciente sabe
que seu cuidado é acompanhado com rigor e justica, e que a tecnologia esta a
servico da ética.

A prevencgao e educagao em saude também representam marcos relevantes.
Santos et al. (2025) destacam que campanhas digitais e rastreamento precoce
ampliam o impacto positivo da instituicdo na comunidade, contribuindo para a
reducdo da incidéncia de cancer. Prevenir é também humanizar, pois evita sofrimento
futuro e fortalece o papel social da instituicao.

A sustentabilidade financeira e a busca por acreditagdes como JCI e ONA
consolidam a exceléncia institucional. Backers (2006) enfatiza que a humanizagao
deve ser acompanhada de praticas éticas e comunicagdo empatica, sem as quais
a tecnologia se torna fria e distante. O equilibrio entre eficiéncia econémica e
dignidade humana é um dos maiores desafios da gestdo hospitalar.

O paradoxo da inteligéncia artificial se revela nesse contexto: ao mesmo
tempo em que torna o cuidado mais técnico, pode humanizar ao liberar tempo
para o vinculo humano, personalizar terapias e garantir maior seguranga clinica. A
precisdo técnica s6 tem sentido quando acompanhada de responsabilidade moral,
e cada dado processado pela IA deve ser traduzido em cuidado compassivo. Assim,
tecnologia e humanizagdo n&o séo polos opostos, mas faces complementares de
um mesmo cuidado.
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CONSIDERAGOES FINAIS

Conclui-se que a gestdo hospitalar em oncologia pode integrar inovacao
tecnoldgica, humanizagao e estratégias multiprofissionais para promover qualidade,
segurancga e eficiéncia no cuidado ao paciente com cancer. Os objetivos foram
respondidos ao longo da discussao, evidenciando que a humanizagao, quando
institucionalizada por meio de praticas de escuta ativa e acolhimento, fortalece
vinculos e aumenta a adesé&o ao tratamento.

A avaliacdo do papel das tecnologias digitais e da inteligéncia artificial
demonstrou que tais recursos ampliam a precisdo diagndstica e a seguranca
clinica, ao mesmo tempo em que podem humanizar o cuidado ao liberar tempo para
o vinculo entre profissionais e pacientes. A analise das praticas de humanizagao
mostrou que elas nao sao complementares, mas centrais, constituindo a base ética
e relacional da assisténcia.

As estratégias de inovagdo foram discutidas a partir de experiéncias
internacionais e nacionais, revelando que paises como Reino Unido, Canada e
Alemanha avangaram ao integrar tecnologia e humanizag¢édo, enquanto o Brasil,
por meio da Politica Nacional de Humanizagédo e das iniciativas do INCA, tem
buscado alinhar-se as recomendacgdes globais. A saude mental dos profissionais
foi identificada como fator determinante para a qualidade do cuidado, reforcando a
necessidade de programas de bem-estar ocupacional e suporte psicolégico.

Assim, conclui-se que a integragcdo entre tecnologia, humanizacdo e
multiprofissionalidade ndo apenas responde aos desafios da gestdo hospitalar
em oncologia, mas também redefine o cuidado, tornando-o mais ético, seguro e
compassivo. O paradoxo da inteligéncia artificial, longe de desumanizar, revela-se
como oportunidade de fortalecer a dimensdao humana da assisténcia, consolidando
um modelo de gestdo capaz de equilibrar inovagéo, dignidade e sustentabilidade.
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