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APRESENTACAO

A obra “Ciéncias da Saude: Campo Promissor em Pesquisa” apresenta um
panorama dos recentes estudos tecnocientificos realizados na area da saude por
profissionais, académicos e professores no Brasil. Seu contetdo, disponibilizado
neste e-book, aborda temas contemporéaneos e multiteméticos apresentando um
compéndio conceitual no intuito de embasar futuras pesquisas. Trata-se de um
compilado de cento e cinco artigos de variadas metodologias: revisdes de literatura,
estudos primarios, estudos-piloto, estudos populacionais e epidemioldgicos, ensaios
clinicos, relatos de experiéncia, dentre varias outras.

De modo a orientar e guiar a leitura do texto, a obra esta dividida em quatro
volumes: o primeiro destaca questbes relacionadas a profilaxia de forma geral,
apresentando possiveis tratamentos de cunho farmacologico e ndo farmacoldgico;
o0 segundo abarca estudos focados nas afeccdes patolégicas humanas abordando
suas origens, incidéncias, ocorréncias, causas e inferéncias ao individuo e a
coletividade; o terceiro tem seu cerne nas politicas publicas, a¢cées educacionais e
acdes comunitarias, buscando teorizar possiveis agcdes necessarias para a melhora
do bem-estar e da qualidade de vida das populagdes; e, por fim, o quarto volume
engloba trabalhos e produgdes no eixo teméatico da inter e da multidisciplinaridade
discorrendo sobre como esta conjuntura pode impactar a pratica clinica e da pesquisa
no ambito das ciéncias da saude.

Apesar de diversos em sua abordagem, o conteudo deste livro retrata de
forma fidedigna o recente cenario cientifico editorial: dentre os paises que compde
a Comunidade de Paises de Lingua de Portuguesa, o Brasil liderou em 2018, a
exemplo, o ranking de maior numero de producdes indexadas nas bases de dados
Scopus, Web of Science e MEDLINE. Tal, além de colocar a ciéncia brasileira em
posicdo de destaque, vem reforcar ainda mais a area da saude como um campo
promissor em pesquisa. Desta forma, enquanto organizadores, esperamos que esta
obra possa contribuir no direcionamento da investigacdo académica de modo a
inspirar a realizacéo de novos estudos fornecendo bases tedricas compativeis com
a relevancia da comunidade brasileira para a ciéncia na area da saude.

Thiago Teixeira Pereira
Luis Henrique Almeida Castro
Silvia Aparecida Oesterreich
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CAPITULO 12

CONDUTAS UTILIZADAS PELA EQUIPE
MULTIPROFISSIONAL DIANTE DE PACIENTES SEM
POSSIBILIDADES TERAPEUTICAS

Data de aceite: 21/12/2019
Data de Submisséo: 07/11/2019

Leonardo Londero Orsolin
Universidade Franciscana (UFN).

http://lattes.cnpq.br/0890919699551876.

Liciane Palma Friederich
Faculdade Integrada de Santa Maria (FISMA).

http://lattes.cnpq.br/5341436699438067

RESUMO: Cuidado Paliativo € uma abordagem
que visa melhorar a qualidade de vida dos
pacientes e seus familiares que enfrentam
alguma doengca que nao responda mais
ao tratamento, pela prevencdo e alivio do
sofrimento, por meio da identificacdo precoce
e tratamento da dor e de outros problemas
fisicos, psicossociais e espirituais. Objetivou-
se conhecer as condutas utilizadas pela
equipe multiprofissional diante de pacientes
sem possibilidades terapéuticas, na literatura
nacional. Estudo bibliografico qualitativo foi
utilizado a base de dados Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude.
Encontrados 2052 estudos, aplicados os
critérios de inclusédo e exclusdo restaram 11

artigos para compor o estudo, o método utilizado
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para analise dos dados foi analise de conteudo.
Evidenciaram o Cuidado Paliativo, como uma
proposta de assisténcia humanizada e menos
mecanizada. Tendo em vista estratégias para o
controle de sintomas fisicos, mas que também
valorize e contribua para melhor assisténcia
aos pacientes e familiares.

PALAVRAS-CHAVE: Cuidado
Enfermagem. Doenca. Estratégias. Morte.

Paliativo.

ABSTRACT: Palliative Care is an approach that
aims to improve the quality of life of patients
and their families who face some disease
that no longer responds to treatment, by
preventing and relieving suffering, through early
identification and treatment of pain and other
physical, psychosocial and spiritual problems.
The objective of this was to know the conducts
used by the multidisciplinary team in front of
patients without therapeutic possibilities in the
national literature. A qualitative bibliographic
study was used in the database Latin American
and Caribbean Literature on Health Sciences.
Found 2052 studies, applied the inclusion and
exclusion criteria left 11 articles to compose
the study, the method used to analyze the data
was content analysis. They evidenced Palliative
Care, as a proposal for humanized and less
mechanized assistance. In view of strategies
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for the control of physical symptoms, but also values and contributes to better care for
patients and family members.
KWYWORDS: Palliative Care. Nursing. Disease. Strategies. Death.

11 INTRODUCAO

O Cuidado Paliativo é uma abordagem que visa a melhorar a qualidade de vida
dos pacientes e seus familiares que enfrentam alguma doenca que nao responda
mais ao tratamento curativo, através da prevencéo e alivio do sofrimento, por meio
da identificacdo precoce, avaliacdo impecavel e tratamento da dor e de outros
problemas fisicos, psicossociais e espirituais (PINELI et al., 2016).

Esse modelo esta inserido em um campo conflituoso de condutas, que
inclui também a terapéutica, a eutanasia e o suicidio assistido, sendo todas estas
modalidades repercutidas de algum modo na qualidade de vida do paciente e de
seus familiares, com implica¢des éticas (FLORIANI; SCHRAMM, 2008).

A préatica dos cuidados paliativos preconiza a atuacdo de equipe
multiprofissional e a participagdo do enfermeiro nesse processo € essencial. Nesse
sentido, é preciso pensar na atuacdo da equipe de enfermagem sob a Otica da
interdisciplinaridade de modo que pelos principios bioéticos, o enfermeiro possa
assistir o paciente, tendo como condutor o cuidado, a prevencao da dignidade e
alivio do sofrimento (SILVA et al., 2016).

No Brasil a pratica deste modelo de cuidado é emergente desde o final da
década de 1990, se faz necessario, pensar a assisténcia e o cuidado a partir da
construgcdo de novos significados para esses termos, mais abrangente e integral,
que permita superar o predominio da pratica mecanizada e resgatar o valor da
assisténcia humanizada (GOMES; OTHERO, 2016; PAIVA; ALMEIDA JUNIOR;
DAMASIO, 2014). Considerando que atualmente 66% das pessoas vao morrer por
patologias oncoldgicas e degenerativas passando por longos periodos de sofrimento
passiveis de alivio, ressalta-se a premente necessidade de condutas utilizando-se
deste modelo de cuidado (PINELI et al., 2016). Assim, quais as condutas utilizadas
pela equipe multiprofissional diante de pacientes sem possibilidades terapéuticas?

Conhecer as condutas utilizadas pela equipe multiprofissional diante de
pacientes sem possibilidades terapéuticas identificadas na literatura nacional,
considerando que a expectativa de vida estd aumentando no Brasil e com ela
patologias acometem mais a populacdo, nos deparamos com pacientes sem
possibilidades terapéuticas de cura. Precisamos assim, de profissionais capacitados
em oferecer uma assisténcia que promovam dignidade e humanidade ao enfermo
gue se encontra em fase final ou terminal da doenca (IBGE, 2010).

Atualmente conceitos de ndo submeter o paciente em fase terminal, a
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medidas invasivas e ineficazes, utilizando o cuidado paliativo, tem sido um marco
para 0 manejo de uma medicina moderna. A equipe multiprofissional, ao prestar
assisténcia a esses pacientes, sem expectativa de melhora, precisa estar apropriada
desse conhecimento, tentando aliviar o sofrimento do paciente e prepara o familiar
para a perda de maneira menos dolorosa.

Portanto, a fim de garantir o atendimento desta globalidade e integralidade,
o exercicio do Cuidado Paliativo é por esséncia multiprofissional, na qual os
profissionais de enfermagem sejam qualificados para intervir nestes sintomas
clinicos mais frequentes na doenca terminal, para atuar pronta e eficazmente
utilizando adequadamente protocolos disponiveis para controle dos sintomas e
proporcionando melhora da qualidade de vida.

2| METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisao bibliografica que consiste na busca de uma
problematizacdo de um projeto de pesquisa a partir de referéncias publicadas,
analisando e discutindo as contribui¢des culturais e cientificas. Com abordagem
qualitativa a qual trabalha com o universo de significados, motivos, aspiracdes,
crencas, valores e atitudes, o que corresponde a um espaco mais profundo
das relagcbes, dos processos e dos fenbmenos que nédo podem ser reduzidos a
operacionalizacao de variaveis (MINAYO, 2013).

Foi realizada a busca dos dados a partir da Biblioteca Virtual em Saude, na
Base de Dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS). A estratégia de busca empregada foi “busca avangada” com titulo, resumo
e assunto utilizando os termos: “cuidados paliativos” and “equipe multiprofissional”.
Os dados foram coletados durante o més de agosto de 2017.

Foram incluidos artigos completos, gratuitos, em portugués, publicados
nos anos de 2005 a 2017, e que abordaram a tematica: condutas da equipe
multiprofissional aos pacientes sem possibilidades terapéuticas. Foram excluidos:
artigos incompletos, produgdes duplicadas, manuais, dissertacdes e teses.

Foi estabelecido como marco temporal a partir do ano de 2005, pois foi
fundada a Academia Nacional de Cuidados Paliativos (ANCP), com a ANCP, avancou
a regularizacdo profissional do paliativista brasileiro, estabeleceram-se critérios
de qualidade para os servicos de Cuidados Paliativos, realizaram-se definicoes
precisas de Cuidados Paliativos e levou-se a discusséo para o Ministério da Saude,
Ministério da Educacéo, Conselho Federal de Medicina - CFM e Associacéao Médica
Brasileira — AMB.

Foram encontrados 2052 estudos, apdés filtrar com a base de dados LILACS

Ciéncias da Saude: Campo Promissor em Pesquisa 3 Capitulo 12




restaram 40 estudos, com o filtro idioma portugués restaram 32, com filtro artigo
na integra 31 e com recorte temporal 30, na sequencia foi realizada a leitura dos
resumos dos artigos para adequacgao da tematica pesquisada, “condutas da equipe
multiprofissional aos pacientes sem possibilidades terapéuticas” sobrando assim 11
artigos para compor o corpus do estudo.

A pesquisa foi realizada em base de dados online por esse motivo n&do foi

preciso submeter ao comité de ética em pesquisa.

31 REVISAO DE LITERATURA

3.1 Cuidado paliativo

O Cuidado Paliativo (CP) surgiu como pratica distinta na area da saude na
década de 1960, no Reino Unido, tendo como pioneira a médica Cicely Saunders.
Em 1967 ela inicia o Movimento Hospice Moderno, com a fundacdo do Saint
Christopher’s Hospice, o qual significou um olhar diferenciado sobre o paciente
com doencga avancada, sem perspectiva curativa, visando um controle impecavel
dos sintomas, em especial da dor (GOMES; OTHERO, 2016); (PINELI et al.,
2016).

Na década de 1970, esse movimento foi trazido para a América através de
Elisabeth Kubler-Ross, psiquiatrica suica. Em 1990, a OMS definiu pela primeira
vez para 90 paises, incluindo o Brasil, e em 15 idiomas o conceito e 0s principios
de cuidados paliativos, reconhecendo-os e recomendando-os (GOMES; OTHERO,
2016).

O Rio Grande do Sul foi o primeiro Estado a contar com o servico de Cuidados
Paliativos, mas somente em 1997, com a fundacdo da Associacao Brasileira de
Cuidados Paliativos (ABCP), tomou-se a iniciativa de introduzir e promover os CP
mediante a formagao de profissionais de saude. No ano seguinte, o Ministério da
Saude inaugurou no Instituto Nacional do Cancer (INCA) sua primeira Unidade
Hospitalar de Cuidados Paliativos, cuja filosofia se expandiu posteriormente para
outras instituicdes e estados (PAIVA; ALMEIDA JUNIOR; DAMASIO, 2014).

3.2 Paciente sem possibilidades terapéuticas ou em fase terminal

Atualmente, estima-se que 66% das pessoas vao morrer de alguma patologia
oncolégica e cronico-degenerativas, passando por longos periodos de sofrimentos
passiveis de alivio. Portanto, ndo ha como negar a premente necessidade deste
cuidado. Levando-se em conta apenas a fase final da vida, estima-se que hoje
20 milhdes de pessoas no mundo necessitam de cuidados paliativos (PINELI et
al., 2016). Cresce a tendéncia de privilegiar o morrer com dignidade, em vez de
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prolongar inutilmente a vida e o sofrimento de ambos, paciente e familia, com
tratamentos futeis (MAZUTTI; NASCIMENTO; FUMIS, 2016).

Portanto, para atuar em unidade de cuidados paliativos ou com o paciente
sem possibilidade terapéutica é fundamental que os profissionais de saude tenham
o olhar voltado para o individuo e a familia, visando, primordialmente, o bem-estar,
a qualidade de vida e a convivéncia com os seus entes queridos no tempo que lhe
resta (SOUZA; SOUZA; SOUZA, 2005).

3.3 Equipe multiprofissional

O Cuidado paliativo € um trabalho necessariamente de equipe, que contempla
médicos, enfermeiros e técnicos de enfermagem, assistente social, psicélogos,
farmacéuticos, fisioterapeutas, terapeuta ocupacional, nutricionistas e demais
profissionais da saude (GOMES; OTHERO, 2016).

Para que essa necessidade seja atendida, e o cuidado seja integral, é
primordial que a equipe de saude resgate a relacéo interpessoal empatica, sendo
fundamental ouvir e tornar se sensivel as necessidades dos pacientes (CARDOSO
et al., 2013).

4 | RESULTADOS E DISCUSSOES

Dos 11 artigos analisados na integra, verificou-se, em relagdo ao periodo que
apresentou maior numero de titulos publicados, foram os anos de 2013 e 2015, em
que houve 4 e 3 trabalhos respectivamente. Quanto ao tipo de estudo, observou-se
que todas as pesquisas sao de natureza qualitativa (11), e na sua maioria tiveram
o hospital como cenario para coleta de dados (10), e apenas um (1) na atencéao
primaria.

A leitura dos estudos permitiu identificar que, os Cuidados Paliativos hoje
tem o reconhecimento mundial como método que se aproxima do ideal, através
de conceitos e procedimentos na qual o ser humano é considerado, um ser social
repleto de valores, crencgas e necessidades.

Cuidados paliativos pode ser definido como uma filosofia de cuidado e também
um sistema amplamente estruturado e organizado de prestac&o de cuidado, pois
expande 0os modelos médicos de tratamento tradicional das doencas, para incluir
as metas de melhoria de qualidade de vida do paciente e da familia (REKSUA;
PAGANINI, 2015, p. 530).

Assim, o cuidado paliativo € um modelo ideal de procedimento ou atuacéo
frente ao individuo sem possibilidades terapéuticas, que pode ou deve ser utilizado
pela equipe multiprofissional (SILVA et al., 2016; LUSTOSA et al., 2015; (SILVA
et al., 2012; REKSUA; PAGANINI, 2015). Neste modo de atuacéo, o sentido néao

€ em salvar a vida biolégica e sim salvar uma existéncia inteira em todas suas
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dimensbes, buscando sua plenitude como ser humano, mesmo que no final da vida.
Os cuidados devem basear- se nos valores, objetivos e necessidades do paciente
e de sua familia.

Gomes et al. (2014, p. 283) dizem que “em uma expectativa humanizada
advinda da filosofia paliativista, o modelo curativo ndo precede linearmente ao
paliativo, mas que ambos atuam concomitantemente”. Nos cuidados paliativos as
acdes precisam ter um fim humanista, pois se almeja a melhorar a qualidade de
vida, sdo centradas no paciente e suas familias, geram a dignidade humana através
da prevencao e alivio do sofrimento, ndo se reduzem ao biolégico, estendendo-se
aos problemas psicossociais e espirituais.

Em relacdo ao cuidado humanizado, Nascimento et al. (2013) mencionam
papel essencial nos cuidados a serem realizados como, por exemplo, na
aceitacao do diagnéstico, auxilio no convivio com a doenga. O profissional precisa
desenvolver a assisténcia integral estabelecendo escuta atenta e a comunicacéao
efetiva, objetivando diminuir a ansiedade e o0 medo da familia e do paciente frente
a evolucdo da sua enfermidade. A comunicacao tem um papel de destaque na
relacdo estabelecida entre a equipe, o paciente e familia, procurando estabelecer
uma relacao de confianca, franca e honesta onde paciente e familia possam revelar
seus medos, insegurancas, valores e significados.

Jaosautores Cardoso etal. (2013) Fernandes etal. (2013), citam aimporténcia
frente ao cuidado humanizado, a autonomia do paciente e a confianca de familiares
e pacientes, perante a equipe multiprofissional. Os profissionais de saude podem
propiciar uma maior participacdo do paciente nas decisdes, instrumentalizando-o
para que ele se coloquem como sujeito e exerca sua autonomia. Fundamentado
no principio bioético da autonomia do paciente, ele toma suas proprias decisdes, o
sujeito da acéo é sempre o paciente, respeitado na sua autonomia.

Oliveira e Silva (2010) em seu estudo mostra um contra ponto, quando dizem
que profissionais de saude que atuam em hospitais gerais, pode ndo se mostrar
homogénea frente ao exercicio de autonomia do doente sem possibilidades de cura;
por outro lado, as de cuidados paliativos, tem conseguido lidar com a autonomia
desses individuos de forma natural e em sintonia com a proposta da filosofia de
cuidados paliativos.

Segundo Souza et al. (2015) pesquisa realizada com profissionais as saude
que trabalham nos cuidados paliativos, mostrou a importancia por eles atribuida a
comunicacgao interpessoal na fase de terminalidade da vida, entretanto o mesmo
estudo revelou que esses profissionais tém escasso conhecimento das técnicas e
estratégias por comprometer o atendimento individualizado das necessidades de
cada paciente e de sua familia.
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51 CONCLUSAO

Com analise nos artigos selecionados foi possivel verificar a importancia
dos cuidados paliativos no atendimento aos pacientes fora de possibilidades
terapéuticas, onde o processo de cuidar é prioritario ao processo de tratar.

E necessario pensar na assisténcia prestada pela equipe multiprofissional, em
especial o enfermeiro, e tanto quanto relevante também, a importancia da realizacao
de capacitacao e educacéao continuada a esses profissionais, pois precisam estar
preparados para que possam contribuir nesse modelo de assisténcia.

Diante do cenario encontrado, onde o cuidado paliativo € mencionado como
uma conduta utilizada pelas equipes multiprofissionais, e, também como um modelo
ideal e de abordagem humanista, percebo a importancia do desenvolvimento deste
trabalho, o qual traz o cuidado paliativo como questdo. Observando-se entao, a
necessidade de formacao adequada de profissionais da saude e criacéo de servicos
de cuidados paliativos, pois no Brasil ainda é incipiente e assim possui pouca
estrutura fisica e humana que atenda a demanda a estes cuidados, ainda existindo
verdadeiras lacunas neste modelo de assisténcia.

Portanto o objetivo deste estudo foiconhecer as condutas utilizadas pelaequipe
de multiprofissionais em especial o enfermeiro, em pacientes sem possibilidade
terapéutica, onde fica claro que a demanda €& cada vez maior e que a atuacao
qualificada do profissional, se torna de suma importancia, assim podendo auxiliar
da melhor forma possivel, o paciente a os familiares no processo de terminalidade,
baseando-se nos valores e crenca do paciente e da familia.
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