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RESUMO

A Organizacdo Mundial da Saude (OMS) define Cuidados Paliativos como uma abordagem que
tem o enfoque principal de tratamento a melhoria da qualidade de vida de pacientes e familiares,
frente a patologias ameacadoras a vida, mediante prevencdo e tratamento precoces dos sintomas e
do sofrimento fisico, psiquico, espiritual e social. O presente estudo tem como objetivo descrever as
evidéncias publicadas sobre a assisténcia de enfermagem nos cuidados paliativos em pacientes
idosos em unidade de terapia intensiva. Revisdo integrativa de literatura, realizada por meio da
Plataforma da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), utilizando as bases de dados LILACS, BDENF e
MEDLINE, utilizando os descritores: “Idoso”; “Unidades de Terapia Intensiva”; “Cuidados de
Enfermagem”; “Cuidados Paliativos”. No contexto da terapia intensiva, a enfermagem assume
papel importante quanto a avaliacdo da dor, ja que esta assiste continuamente o paciente, outras
acOes paliativas direcionadas a pacientes sob cuidados paliativos em UTI, como higiene, conforto,
respeito, interacdo, comunicacdo, envolvimento da familia. Conclui-se que o aumento da
prevaléncia de doencas cronicas e incapacitantes e a demanda crescente de pacientes idosos,
portadores de sindromes demenciais de etiologias variadas ou com graves sequelas neuroldgicas
gue procuram as instituicdes de salde e sdo encaminhados para o ambiente de terapia intensiva, tem
levado a uma maior necessidade de servigos que prestem assisténcia paliativa, considerando que
essa classe etaria € a que mais se beneficia e que esta mais suscetivel as intervenc@es paliativas.

Palavras-chave: ldoso, Unidades de Terapia Intensiva, Cuidados de Enfermagem, Cuidados
Paliativos.
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ABSTRACT

The World Health Organization (WHO) defines Palliative Care as an approach that has the main
focus of treatment, improving the quality of life of patients and families, in face of life-threatening
pathologies, through early prevention and treatment of symptoms and physical suffering. , psychic,
spiritual and social. The present study aims to describe the published evidence on nursing care in
palliative care for elderly patients in the intensive care unit. Integrative literature review, carried out
through the Virtual Health Library (VHL) Platform, using the LILACS, BDENF and MEDLINE
databases, using the descriptors: Elderly; Intensive Care Units; Nursing care; Palliative care. In the
context of intensive care, nursing assumes an important role regarding pain assessment, since it
continuously assists the patient, other palliative actions directed at patients under palliative care in
the ICU, such as hygiene, comfort, respect, interaction, communication, involvement of the patient.
family. It is concluded that the increasing prevalence of chronic and disabling diseases and the
growing demand of elderly patients with dementia syndromes of varying etiologies or with severe
neurological sequelae who seek health institutions and are referred to the intensive care
environment, has led to a greater need for services that provide palliative care, considering that this
age group is the one that benefits the most and that is most susceptible to palliative interventions.

Keywords: Elderly, Intensive Care Units, Nursing Care, Palliative Care.

1 INTRODUCAO

Globalmente, o cancer é a segunda principal causa de morte, sendo responsavel por quase
um em cada seis mortes. O cancer é associado com sintomas fisicos e afeta a qualidade de vida, o
funcionamento fisico e psicoldgico, e sistemas familiares. Muitas vezes, 0s objetivos dos cuidados
paliativos sdo melhorar a qualidade de vida através da gestdo de sintomas fisicos e angustia
psicossocial e espiritual. Estes ocorrem em um continuo, comec¢ando no momento do diagndstico de
uma doenca grave e continuando até o fim da vida, que é adequado em qualquer fase da doenca e
pode ser fornecido juntamente com o tratamento curativo (FULTON et al., 2018).

A Organizacdo Mundial da Saiude (OMS) define Cuidados Paliativos como uma
abordagem que tem o enfoque principal de tratamento a melhoria da qualidade de vida de pacientes
e familiares, frente a patologias ameacadoras a vida, mediante prevencdo e tratamento precoces dos
sintomas e do sofrimento fisico, psiquico, espiritual e social. Em terapia intensiva, os cuidados
paliativos sdo aqueles prestados a todos os doentes criticamente enfermos com risco de vida e com
sintomas que comprometam a qualidade de vida (LUIZ et al., 2018).

Os principios dos cuidados paliativos incluem: reafirmar a importancia da vida,
considerando a morte como um processo natural; estabelecer um cuidado que ndo acelere a chegada
da morte, nem a prolongue com medidas desproporcionais (obstinacdo terapéutica); propiciar alivio
da dor e de outros sintomas penosos; integrar 0s aspectos psicolégicos e espirituais na estratégia do
cuidado; oferecer uma abordagem multiprofissional e um sistema de apoio a familia para que ela

possa enfrentar a doenca do paciente e sobreviver ao periodo de luto, bem como melhorar a
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qualidade de vida e influenciar positivamente o curso da doencga e iniciar 0 mais precocemente
possivel o Cuidado Paliativo (LUIZ et al., 2018).

Nesse contexto, € fundamental a integralizacdo dos cuidados paliativos como uma filosofia
de cuidado também no ambiente da UTI, justificada por ser um direito do individuo e dever da
equipe de saude oferecé-los, sendo indispensdvel um atendimento qualificado pela equipe
multiprofissional, com o objetivo de prestar uma assisténcia holistica, respeitando sua dignidade e
garantindo o seu bem estar (LUIZ et al., 2018).

Segundo Santos et al. (2017), os cuidados paliativos consistem em fornecer um cuidado
integral para pacientes cuja doenca é progressiva e incuravel, propiciar o controle da dor e dos
outros sintomas, bem como o alivio dos problemas psicologicos, sociais e espirituais, €

fundamental.

Cuidados intensivos é uma parte essencial dos cuidados hospitalares, pois promove o0s
tratamentos mais avancados tecnologicamente para sustentar e salvar a vida; no entanto, é caro e
consome muitos recursos. Enquanto este cuidado é na maioria das vezes limitado a pacientes com
uma doenga aguda critica, € bastante comum para pacientes diagnosticados com cancer avancado de
experimentar um episodio de doenca a partir de uma complicacdo que resulta na necessidade de
cuidados intensivos (ALY AMI; CHAN; NEW, 2019).

Diante da problemadtica em discussao, surge como questdo norteadora do estudo: “Qual a
assisténcia de enfermagem nos cuidados paliativos em pacientes idosos em unidade de terapia
intensiva”?

A realizacdo do estudo relacionado a tematica, é essencial para a construcdo do
conhecimento, pois, o estudo possibilita a sociedade académica e cientifica a ampliar o
conhecimento acerca da assisténcia de enfermagem nos cuidados paliativos em pacientes idosos em
unidade de terapia intensiva, a pesquisa aborda uma questdo que deve ser bastante trabalhado e
discutida pela equipe de saude, no sentido de melhorar significativamente a assisténcia prestada a
esses pacientes. Desse modo, o0 estudo trard contribuicdes importantes para a comunidade cientifica
e para a sociedade, na medida em que acrescentara as evidéncias cientificas discussdes relevantes a
respeito dessa tematica.

Assim, o objetivo do estudo é analisar as evidéncias publicadas sobre a assisténcia de

enfermagem nos cuidados paliativos em pacientes idosos em unidade de terapia intensiva.
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2 METODOLOGIA

O presente estudo trata de uma revisdo bibliogréfica do método revisdo integrativa de
literatura, realizado no més de outubro de 2020. Sendo uma ferramenta de investigacdo que permite
a procura, a avaliacdo critica e a sintese das evidéncias disponiveis sobre o tema investigado, em
que o produto final é o estado do conhecimento, a implementacdo de intervencOes efetivas na
prestacdo de cuidados e na reducdo de custos, além disso, permite a identificacdo de fragilidades,
que poderdo conduzir ao desenvolvimento de futuras investigagdes (SOUSA et al., 2017).

A revisdo configura-se, portanto, como um tipo de revisdo da literatura que reine achados de
estudos desenvolvidos mediante diferentes metodologias, permitindo aos revisores sintetizar
resultados sem ferir a filiacdo epistemoldgica dos estudos empiricos incluidos. Para que esse
processo concretize-se de maneira logica, isenta de desatinos epistemoldgicos, a revisdo requer que
0s revisores procedam a analise e a sintese dos dados primarios de forma sistematica e rigorosa
(SOARES et al., 2014).

Esse instrumento de estudo requer um padrdo de exceléncia quanto ao rigor metodologico
para que seu produto possa trazer contribuicGes significativas para a ciéncia e para a préatica clinica.
A preservacdo deste padrdo requer o uso de métodos que garantam a analise precisa, objetiva e
completa do tema revisado; o suporte tedrico para analisar resultados, métodos, sujeitos e variaveis
dos estudos primarios; a provisao de todas as informacgdes contidas nos estudos revisados e nao
apenas os principais resultados, de modo a informar o leitor sem o sobrecarregar com informacdes
desnecessarias (SOARES et al., 2014).

O acompanhamento dos seguintes procedimentos, que devem ser desenvolvidos de forma
critica pelo revisor, foi sugerido: definir a questdo ou o assunto da RI de forma clara; indicar
hipdteses, que devem ser complementares a questdo norteadora da revisdo; descrever, de forma
detalhada, os critérios de selecdo dos estudos a serem incluidos na reviséo; definir e descrever as
caracteristicas dos artigos analisados, etapa considerada nucleo da reviséo integrativa (SOARES et
al., 2014).

Braz. J. of Develop., Curitiba, v. 6, n. 12, p. 102261-102281, dec. 2020. ISSN 2525-8761



Jsrazilian ournal of Development

Fluxograma 01. Fases da Revisdo Integrativa.
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Fonte: MENDES; SILVEIRA; GALVAO, 2008.

A revisdo integrativa é um tipo de pesquisa que fornece informacbes mais amplas de
maneira sistematica, ordenada e abrangente, sobre um assunto ou tema, com finalidade de sintetizar
resultados obtidos em pesquisa sobre temas ou questdes. A definicdo das informacbes a serem
extraidas dos estudos selecionados por categorizacdo; avaliacdo dos estudos incluidos; interpretacdo
dos resultados; e apresentacédo da revisdo/sintese do conhecimento (ERCOLE et al., 2015).

Estudo elaborado com abordagem qualitativa tornando-se importante a interpretacdo por
parte do pesquisador com suas opinides sobre o fendbmeno em estudo. Neste tipo de pesquisa
destacam-se algumas caracteristicas como: a pesquisa qualitativa, em geral, ocorre no ambiente
natural com coleta direta de dados e o pesquisador € o principal instrumento; os dados coletados sdo
preferencialmente descritivos; a preocupacao do processo é predominante em relacdo a do produto;
a analise de dados e informac6es tende a seguir um processo indutivo (PEREIRA et al., 2018).

De acordo Souza et al. (2010), a ser realizada nas seguintes etapas: 1- Elaboracdo da
pergunta norteadora; 2- Busca nas bases de dados e amostragem; 3- Coleta de dados, 4- Analise
criticas dos estudos organizada e organizacdo dos dados.

A busca realizou-se por meio da Plataforma da Biblioteca Virtual em Saude (BVS),

utilizando as bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
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(LILACS), Base de Dados de Enfermagem (BDENF), e Medical Literature Analysis and Retrieval
System Online (MEDLINE), utilizando os descritores/palavras: “Idoso”; “Unidades de Terapia
Intensiva”; “Cuidados de Enfermagem”; “Cuidados Paliativos”. Os critérios de inclusdo
estabelecidos foram: artigos originais disponibilizados na integra, completos, que abrangessem a
tematica e na forma online, publicados no idioma portugués e inglés no periodo compreendido entre
0s anos de 2015 a 2020.

A selecéo dos artigos inclusos no estudo foi: ensaio clinico controlado, reviséo sistematica,
estudo de coorte, estudos de casos e controles. Como critérios de exclusdo foram estabelecidos
artigos incompletos, artigos duplicados, teses, dissertacdes, monografias e manuais. No inicio da
pesquisa aderiu-se um total de 4.505 publicacbes, apds a aplicacdo dos critérios de inclusdo e
exclusdo totalizou-se 75 artigos, depois de uma leitura mais precisdo obteve-se um total final de 18
publicacOes de acordo para serem trabalhadas no estudo.

O presente fluxograma representado abaixo, caracteriza a estratégia de coleta de dados

utilizada pelos autores, no sentido de detalhar as principais evidencias encontradas no estudo.

Fluxograma 02. Estratégia da busca, Teresina-Pl, Brasil, 2020.
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Fonte: Elaboracdo proépria, 2020.
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O presente estudo assegura 0s aspectos éticos, garantindo a autoria dos artigos

pesquisados, utilizando para as citacOes e referéncias dos autores as normas da Associagdo
Brasileira de Normas Técnicas (ABNT): NBR 10520 (Citacdo), 6022 (Artigo) e 6023 11
(Referéncias), (BRASIL, 2002). Os preceitos éticos estabelecidos no que se refere a zelar pela

legitimidade das informacdes, privacidade e sigilo das informac6es, quando necessarias, tornando

os resultados desta pesquisa publicos. Os pesquisadores buscaram a legitimidade e fidelidade nas

citacOes dos autores seja nas citacoes diretas ou parafraseadas no estudo.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
Diante dos resultados obtidos no estudo por meio da estratégia de busca, os autores

delinearam variaveis para melhor descrever as evidéncias encontradas na pesquisa. O quadro a

seguir caracteriza os artigos com base nas variaveis propostas: nimero do artigo, perioédico, autor e

ano de publicacéo, titulo, objetivo, resultados em evidéncias e conclusdes importantes.

Quadro 1. Caracterizacdo dos artigos conforme nimero, periédico, titulo, objetivo resultados em evidéncias e

conclus@es importantes. Teresina - P, Brasil 2020.

Autor e Resultados em evidéncias e
N° | Periddico Titulo ano Obijetivo conclusbes importantes
A identificacdo  precoce de
angustia existencial por cuidadores
poderia permitir uma intervengéo
FAY Para explorar como | atempada (aconselhamento,
. L . e . . . . . =
International | Como especialista em enfermeiras enfermeiros de cuidados | psicotera-pia e ou orientacdo
1 Journal of de cuidados paliativos identificar OBOYLE, paliativos identificar | espiritual) para melhorar a
Nursing pacientes com angustia existencial 2019. pacientes com  angustia | qualidade de vida dos pacientes na
Paliativos. e gerir as suas necessidades. existencial e gerir as suas | fase terminal da sua doenca e
necessidades. evitar a angustia existencial
intratavel ou refractario que pode
necessitar de sedacdo paliativa.
Cuidados intensivos é uma parte
essencial dos cuidados
hospitalares, pois proporciona o0s
tratamentos ~ mais  avangados
Explorar as preferéncias | tecnologicamente para sustentar e
EOLC a partir da perspectiva | salvar a vida. Este cuidado é na
End-of-life preferéncias de | ALYAMI; | dos pacientes com cancer | maioria das vezes limitada a
2 Cancer Care | cuidados para as pessoas com CHAN; avangado e suas familias em | pacientes com uma doenca aguda
Apoio. cancer avangado e suas familias em NOVA. UTIs e identificar se estes | critica, é bastante comum para
unidades de terapia intensiva: uma 2019 ' alinhar ~ com  elementos | pacientes diagnosticados com
revisdo sistematica. ' essenciais para seguro e de | cancer avangado de experimentar
alta qualidade EOLC. um episodio de doenca a partir de
uma complicacdo que resulta na
necessidade de cuidados
intensivos.
O programa de revisdo de vida
Avaliar a viabilidade e os | baseada em WeChat inovador é
Avaliacdo de um programa de efeitos da revisdo de vida | uma intervencédo néo-
revisdio de vida baseada em ZHANG et | Programa base WeChat sobre | farmacoldgica eficaz na melhoria
3 Adv JNurs. | WeChat para pacientes com al. 2019 a ansiedade, depresséo, auto- | psicoespiritual  bem-estar  dos
cancer: um  estudo  quasi- " ' transcendéncia, ou seja, na | pacientes com cancer. Pode ser

experimental.

vida e esperanga entre

pacientes com cancer.

integrados  nos  cuidados de
transicdo para pacientes com
cancer.
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E importante o uso de
instrumentos de  classificagdo,
Analisar a complexidade do | como a escala Perroca, como
cuidado de enfermagem com o | ferramenta para identificar o0s
- SANTOS et ) . -
Rev Esc Andlise da Escala de Perroca em al. 2018 uso da escala de Perroca em | pacientes com maior necessidade
4 Enferm - Unidade de Cuidados Paliativos. " ' uma Unidade de Cuidados de cuidados, e é o primeiro a
USP. Paliativos. abordar seu possivel uso como
ferramenta de prognosticagdo de
pacientes internados com cancer
avancgado.
Os enfermeiros séo profissionais
com funcdo essencial na equipe
nas intervencdes paliativas, sendo
Identificar ~as  principais | na maioria das vezes, 0s
J. Res. Cuidados paliativos em | LUIZetal, | intervencBes e agbes da | condutores de atengdo desses
5 Fundam. enfermagem ao idoso em UTI. 2018. enfermagem ao paciente idoso | cuidados. Cabe ao profissional o
Care. Online. sob cuidados paliativos em | cuidado direto do enfermo que
UTI. contribui para aproximar toda a
equipe de satde da UTI na
participagao ativa nessa atengao.
Destaca-se a importancia da
Resultados e Custo de pacientes Analisar os custos associados | integracio PC em pacientes de alto
American com cancer terminal internados com a admissdo de cuidados | risco, tais como em oncologia. Os
Journal of em Cuidados Intensivos nas 2 | KYEREM agudos e o motivo da | pacientes mostram-se
6 Hospice & semanas ANTENG internagdo. envolvimento minimo PC, baixos
Palliative finais da vida: retrospectivo | etal., 2019. directivas de cuidados avangados,
Medicine. Grafico comentario. e acumulados custos elevados.
Analisar o impacto do | A utilizagdo de cuidados paliativos
American Impacto da Hospice e servico de hospicio e utilizagdo dos | e servicos de cuidados paliativos
Journal of cuidados paliativos utilizagdo em | KHEIRBE | servigos de cuidados | foi associado com uma maior taxa
7 Hospice & | todas as causas de 30 dias de Ketal., paliativos em 30 dias todas as | de readmissdo todas as causas de
Palliative readmissao taxa para idosos 20109. causas readmissdes hospitala- | 30 dias entre o0s pacientes
Medicine. hospitalizados com insuficiéncia res para pacientes hospitalizados com IC.
cardiaca. com IC.
As intervengBes incluiram
Cuidados paliativos ambulatorial Descrever os elementos de | aspectos fisicos e psicoldgicos de
8 Palliative integrado para pacientes com FULTON intervengdo associados com | atencdo. Dessa forma, encontra-se
Medicine. cancer avangado: Uma revisdo | etal.,2018. | maior beneficio para o0s | um padrio de efeitos positivos,
sistematica e meta-analise. pacientes com cancer. incluindo melhora da sobrevida e
qualidade de curto prazo de vida.
A consulta de cuidados paliativos
precoce ap6s a admissdo hospitalar
estd associada com menor risco de
Analisar a associagdo de | morte hospitalar, em comparagdo
mortalidade e tempo de | com os pacientes ter uma consulta
Associacao de admissdo consulta de cuidados | final. Este achado é importante, ja
departamento de emergéncia e | MAJZOUB | paliativos em pacientes | que a maioria dos doentes
9 Cancer Care | consulta de cuidados paliativos no | etal., 2018. | oncoldgicos internados terminais prefere morrer em casa.
apoio. inicio de internacdo com a através do departamento de | Além disso, no inicio consulta de
mortalidade hospitalar em uma emergéncia (ED) do MD | cuidados paliativos ird ajudar a
Comprehensive Cancer Center. Anderson Cancer Center in- | controlar o sintoma otimizar e
hospital. garantir a participacdo do paciente
com cancer na comunicacéo sobre
importantes questdes de fim de
vida.
A avaliacdo de carga sintoma
baseado em proxy de alta
frequéncia é uma abordagem
Avaliagéo da pontuagao paliativos Analisar medicdes baseadas | viavel e aceitavel para a avaliagio
BMC carga sintoma (PSBS) em uma FETZ et em proxy de carga de | levou-enfermeira de carga sintoma
10 Palliative unidade de cuidados paliativos al., 2018. sintomas em pacientes | em cuidados paliativos. PSBS na
Care. especializados de um centro paliativos. sua forma actual demonstra boa
médico universitario - um estudo validade estrutural e construo e
longitudinal. alta sensibilidade a alteracfes na
carga de sintomas, mas a
fiabilidade insatisfatoria.
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Os cuidados paliativos estdo
relacionados com tratamentos de
A L ire cuidados sup_orte de vidaA _reduzidos para
aslslgfllvagsao R e?ratamentos de Anahsar 0 uso dos Cuiqados p?CIBntBS com demen&:la._No ent~anto, a
. P ) : CHENetal.,| paliativos e de sua associagjo | N0 ser no caso de alimentagdo por
Pa|||.aF|ve suportedde ch_ia. para pauentgs 2018. com  tratamentos agressivos }zgg,d: Cﬂitﬂdt;esndlaaser fo;r;ieact:gzsao
1 Medicine. | com demencia: um - estudo com base em dados nacional | joorncito s o PEREVOS,
nacional coorte de 5 anos. - independentemente  do  estado  do
de Taiwan. cancro, possuindo cancro,
possivelmente, tinha-se um efeito de
protecdo contra a utilizacdo de
tratamentos de suporte devida.
Comparar futuros custos de
salde aguda e utilizacdo entre | Uma  consulta de  cuidados
0s pacientes que receberam | paliativos no custo total dos
consulta de cuidados | cuidados (cuidados agudos, o
paliativos em regime de | atendimento ambulatorial, e em
American internamento para metas de | casa cuidados), bem como a
Journal of Consulta de Cuidados Paliativos atendimento (Palliative Care | utilizacdo de diferentes servigos de
12 Hospice & | de Metas dos custos dos cuidados O'CONNO Service [PCS]) e uma coorte | pds-agudos e custos out-of-pocket
Palliative e Futuro de cuidados agudos: pareados por propensdo dos | para o0s pacientes. Além disso,
Medicine uma propensdo-Combinados Retal, pacientes que ndo receberam | analisa-se  exclusivamente em
Estudo. 2017. consulta de cuidados | futuras internagbes e ndo incluem
paliativos (ndo-PCS) emum a internacdo indice nos célculos de
Unico centro médico | custos directos, dias de
académico. hospitalizagdo, ou dias de UTI.
Apoiar cuidadores é essencial para
Um estudo metassintese de Explorar a experiéncia de | uma relagio custo-beneficio, e
experiéncias de transicdo DUGGLEB transicdo  de  cuidadores | sistema de salde eficiente que
familiar- acompanhante cuidar de familiares que cuidam de | também promove resultados de
13 Palliative pessoas que vivem na Yetal, pessoas com cancer de estar | saide e positivas para 0s
Medicine. comunidade com cancer 2016. avangada na comunidade. cuidadores, através da trajetéria do
avancado no fim da vida. tratamento do cancer
funcionamento.
Avaliar a qualidade de vida e | Embora todas as opgOes de
Um estudo prospectivo do a satisfagdo com o tratamento | tratamento abordados os sintomas
International | paciente centrada resultados na utilizando  os  resultados | dos pacientes e dificuldade em
14 Journal of | gestdo dos derrames pleurais | WALKER relatados no doente, para | respirar aliviado, um IPC
Nursing malignos. etal,, 2016. quatro diferentes estratégias | oferecido tratamento eficaz com o
Paliativos. de minimo de desconforto e tempo no
tratamento. hospital, mas ainda alta satisfacao.
Avaliar o impacto de um | O envelhecimento das sociedades
Integrando cuidados paliativos programa de atendimento | enfrentam o desafio de fornecer
o em diferentes contextos:_ Um TAN etal., dor_niqiliar _de cuidados alta, _qualir:iade, cust_o-eficaz_ e
Palliative estudo de coorte retrospectivo de 2016 paliativos  integrados  na | benéfica cuidados de fim de vida.
15 Medicine. um programa de cuidados ' utilizagdo de servigos de | Internacionalmente, cerca de 20
paliativos atendimento domiciliar cuidados agudos e sobre a | milhdes de pessoas que necessitam
para pacientes com cancer. quota das mortes de de cuidados de fim de vida por
casa. ano.
Identificar e descrever as | ldentifica-se uma  série de
ferramentas existentes ferramentas que ajudam a
disponiveis para auxiliar a | realizacdo de reunides de familia e
realizacéo de reunides | pode fornecer a estrutura e suporte
American Uma revisdo sistematica de familiares na  paliativos, | para uma tarefa de comunicacdo
Journal of | ferramentas de reunido familiar | SINGER et cuidados paliativos, e | critica e complexa. H& potencial
16 Hospice & | em Paliativos e Configuragoes de al., 2015. configuragbes  (UTI) de | para mais de normalizagdo tais
Palliative Terapia Intensiva. cuidados de unidade de | ferramentas e desenvolvimento de
Medicine ® terapia intensiva para uso em | novas ferramentas para 0s
atividades de melhoria de | participantes familia ajudar a
qualidade. envolver efetivamente no
processo.
A determinacdo das caracteristicas
dos  pacientes LTC  mais
susceptiveis de  servicos de
Fatores associados ao uso de Examl/na_r fatores' entre 0 cylgados_ (:e aces_stt) agudzi pode
. : A prognéstico de maior uso de | &udarainiormar Intervencoes que
International | cuidados intensivos entre o0s BAINBRID - evitem transferéncias e
; ; cuidados agudos para i
17 Journal of | residentes do lar de idosos que i f potencialmente adversos para o
Nursing morrem de cancer: um estudo | CEetal identificar ~ 4reas _ para hospital. O estudo de pacientes
Paliativos. populacional. 2015. melhoria do apoio no LTC. pital. p

com cancer em LTC representa um
ponto de partida para esclarecer o
potencial de enfermagem cuidados
paliativos especializados eoutros
apoios que esta faltando

frequentemente nestas instalages.
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Cuidados paliativos baseados em
comunidade estd associada a
utilizacdo departamento reduzida

Descrever padrdes no uso de
Servigos de urgéncia
hospitalar no dltimo ano de

Cuidados paliativos baseados em
comunidade de pessoas que
morrem com ou de deméncia é

de emergéncia por pessoas com RA?(SSNa?N vida de pessoas que morreram | relativamente pouco frequentes,
18 Palliative deméncia em seu uUltimo ano de 2015 " com deméncia e se este foi | mas associado a  redugdes
Medicine. vida: um estudo de coorte ' modificado pela utilizacdo de | significativas no uso de servigo de
retrospectivo. cuidados paliativos de base urgéncia hospitalar no Gltimo ano.
comunitaria.
Avaliar as intervencdes de | Apesar de um crescente interesse
cuidados  paliativos  no em cuidados paliativos para
Os cuidados paliativos em pacientes MORENO- tratamento de pacientes pacientes  doencas  malignas
19 Palliative  [com neoplasias hematoldgicas: Uma| ALONSO et doencas malignas hematolégicas, as necessidades de
Medicine.  [revisdo sistematica integrativa. al. 2017 hematolégi-cas tratados base evidéncias de ser reforgada
" ' pelos departamentos de para expandir nosso conhecimento
onco-hematologia. sobre cuidados paliativos nesse
grupo de pacientes.
A néo implementacdo de cuidados
paliativos de qualidade aos
pacientes 0 mais precoce possivel
nas unidades de terapia intensiva
Refletir sobre a adequada | apre uma lacuna na assisténcia dos
aplicaggo ~ dos  cuidados | pacientes em  processo  de
Cuidados paliativos na Unidade paliativos aos pacientes em | terminalidade. Portanto, é
20 Revista Pro- | de Terapia Intensiva: a ética na terminalidade ~ dentro  da | imprescindivel que 0s
UniverSUS. | assisténcia  do  enfermeiro | FREITAS: unidade de terapia intensiva, | profissionais de salide estejam
intensivista. gA;*OFi'Eg'R bem como ressaltar as | capacitados para os cuidados de
' ' questdes éticas que rondam os | fim da vida, levando aos familiares
profissionais de enfermagem. conforto e seguranga, além da
dignidade aos pacientes no adeus a
vida.
Evidentemente, a
Conhecer o significado de | comunicacdo/interagdo da equipe
cuidados paliativos ao idoso | de enfermagem com a familia deve
Texto para a equipe de enfermagem | se manter sempre em canal aberto,
21 Contexto Cuidados paliativos ao idoso na e identificar como ocorrem as | porquanto existe a necessidade de
Enferm. terapia intensiva: olhar da equipe | QUEIROZ interagdes da familia com o | informar, orientar e compreender
de enfermagem. etal., 2018. idoso na unidade de terapia | todo o processo pela familia, com
intensiva. vistas a prepara-la para a alta e o
cuidado no domicilio.
A sobrevida dos idosos internados
em UTI de Natal, RN ¢é afetada por
fatores progndsticos de origem
Realizar uma andlise de | demografica, clinica, referentes ao
- . . sobrevida de pacientes idosos | tipo de internagdo e a rede de
Rev. Bras. ﬁ?earlr:zedodse S:ntflrevl'jjsi di?jelsdosgz eBthll\lF;E)Ii%A internados em Unidades de | servigos de satde. Isso demonstra
22 Geriatr. Teraia Intensi v ' Terapia  Intensiva  (UTI) | que agbes que visem ao aumento
Gerontol. erapia Intensiva. adulto, destacando os fatores | da sobrevida de idosos em terapia
preditores de Obito nesse | intensiva precisam discutir
grupo etario. questdes individuais, sociais e
referentes a rede de atencdo a
salde.
Tratando de cuidados paliativos
oncolégicos, os cuidados de
SOUSA et Identificar as dificuldades | enfermagem sdo fundamentais,
Journal of . . enfren-tadas pelos | uma vez que possuem foco no
23 Health Dificuldades do enfermeiro frente al., 2020. enfermeiros  frente  aos | alivio dos sintomas fisicos e
Connections. | a0s cuidados paliativos. cuidados paliativos. psicolégicos e tem como alvo
principal promover qualidade de
vida ao paciente.
O cuidado nessa abordagem deve
respeitar a unicidade e a
complexidade de cada sujeito, e
para que esse cuidado seja
. Entender como 0s | humanizado e holistico, torna-se
o SOUZA, enfermeiros véem sua | imprescindivel a utilizagdo de
Research, Hgmanlzagao do processo d? TAVARES | gassisténcia frente a | diversos meios de comunicacdo
24 | Societyand | cuidar em - enfermagem  a , 2020. terminalidade da vida, no que | (verbal e ndo verbal) entre o
Developmen pacientes em terminalidade da tange a questdo da | cuidador e o ser cuidado, de forma

t.

vida: ndo temos tempo a perder.

humanizacdo no cotidiano do
seu processo de trabalho.

que propicie a emersio de
representacdes sociais positivas
acerca do ato de cuidar entre os
cuidadores, para que assim a
percepcdo e compreensdo do ser

em estado terminal seja integral.
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A limitagdo de suporte de vida tem
Investigar o conhecimento da | sido aplicada na terapia intensiva
) o . PEGORARO: equipe multidisciplinar acerca | em quadros dg doenga_irreversivel
Cuidados paliativos e limitacdo PAGANINI '| da relagdo dos cuidados | e tratamento improdutivo. Nessas
de suporte de vidaem terapia 2019 ' | paliativos na limitacdo de | situacdes, cuidados paliativos
25 Rev. Bioét. intensiva. ' suporte de vida e construir | visam prevenir e aliviar o0
acdes multidisciplinares so- | sofrimento e tornam-se essenciais
bre o tema para o cuidado ao | para propiciar atencdo especifica e
paciente. continua para o paciente e sua
familia,  possibilitando  morte
digna.
Uma equipe capacitada e
comprometida em atuar nos
Categorizar os cuidados de | Cuidados Paliativos, o paciente é
enfermagem, conforme a | visto como um ser humano que
estratificagio de cuidados | tem sentimentos e merece todo
. paliativos da instituicdo, para | amor, carinho, respeito, atencéo e
Brazilian Assisténcia de enfermagem ao MSE:_,?:,LE respaldar uma assisténcia | conforto na fase final da sua vida.
26 Journal of | idoso em cuidados paliativos. 2020, segura e humanizada; e, expor | Trabalhar nesta é&rea é uma
Development. ' 0 que sdo cuidados paliativos | oportunidade impar de
aos profissionais de saude que | aprendizado profissional e moral,
ainda ndo conhecem, sdo | pois sente-se o valor da
inseguros ou ndo capacitados | humanizacdo e o quéo gratificante
para lidar. é contribuir com o alivio as dores
do corpo e da alma.

Fonte: Elaboragao prépria, 2020.

No Quadro 2, tem-se a apresentacdo dos artigos selecionados para o estudo conforme
namero do artigo, periddico, titulo, objetivo, resultados em evidéncias e conclusfes importantes,
com a finalidade de facilitar o desenvolvimento da discussdo. A partir do estudo dos artigos

estabeleceram-se variaveis importantes e relevantes para observacGes das producdes cientificas

relacionadas a pesquisa em discussao.

Grafico 01. Distribuicdo dos periddicos encontrados no estudo e da quantidade de artigos. Teresina-Pl, Brasil, 2020.
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Fonte: Elaboracdo proépria, 2020.
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De acordo com o gréfico acima, identificou-se no estudo que (11%) dos artigos
publicados encontravam-se no periddico Internacional Journal of Nursing Paliativos, (7%) Cancer
Care Apoio, (4%) Adv J Nurg, (4%) Rev Esc Enferm — USP, (4%) J Res Fundam Care Online,
(15%) American Journal of Hospice & Palliative Medicine, (23%) Palliative Medicine, (4%) BMC
Palliative Care, (4%) Revista Pro-UniverSUS, (4%) Texto Contexto Enferm, (4%) Rev Bras Geriatr
Gerontol, (4%) Journal of Health Connections, (4%) Research Society Developmente, (4%) Rev
Bioét, e (4%) Brazilian Journal of Developmente.

Graéfico 02. Distribuicdo dos artigos conforme ano de publicacdo e quantidade. Teresina-Pl, Brasil, 2020.

Fonte: Elaboracéo propria, 2020.

Diante do gréafico acima percebe-se que no ano de 2015 encontrou-se (3) artigos, em 2016
(3), 2017 (3), 2018 (8) artigos, 2019 (6) e 2020 (3) artigos, dessa forma, totalizando 26 publicacdes
no geral para serem trabalhados no estudo, sendo que os mesmos estdo seguindo 0s critérios

metodologicos exigidos para a construcdo do presente estudo.

Gréfico 03. Distribui¢o dos artigos conforme ano e porcentagem.

2015 2016 2017 2018 2019 2020
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Fonte: Elaboracdo proépria, 2020.
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Observa-se no gréfico acima a distribuicdo da porcentagem de artigos encntrados nos
resultados da amostra final do estudo de acordo com cada ano, nesse aspecto, no ano de 2015
encontrou-se (11%) dos artigos pesquisados, 2016 (11%), 2017 (12%), 2018 (31%) 2019 (23%) e
2020 (12%) totalizando no geral 26 (100%) publicacdes para serem abordados na elaboracdo do
presente estudo.

Segundo Bonfada et al. (2017), o Brasil possui um grande desafio na construcdo de uma
rede de servicos que possam intervir diretamente nos determinantes sociais de salde da populacdo e
diminuir as desigualdades que impactam nas formas de viver e de morrer, especialmente em grupos
populacionais fragilizados do ponto de vista social, como é o caso dos idosos.

De acordo com Freitas e Carreiro (2018), a Unidade de Terapia Intensiva é constituida por
um conjunto de elementos funcionalmente agrupados, que se destina ao atendimento de pacientes
graves ou de riscos que necessitam de assisténcia médica e de enfermagem continuamente, além de
equipamentos e recursos humanos especializados.

A ministragdo dos CP’s no cotidiano das UTI’s deve ser voltada pela integracdo de todos
0s componentes envolvidos neste viés da terminalidade do paciente, ou seja, da composicdo do
trindmio — paciente/familiares/equipe da satde. Esses cuidados incluem, “uma perspectiva
multidisciplinar e dimensdo institucional, voltada também para as equipes de salde. Uma
abordagem ampla permite a inclusdo dessa pratica no sistema de salde e na sociedade” (FREITAS;
CARREIRO, 2018).

No dia a dia das UTI’s com tantas urgéncias e ocorréncias em suas 24hs ininterruptas de
funcionamento, a ministragao adequada dos CP’s deve ser observada, com toda a atengdo devida.
Deve acontecer de forma integral e com total interatividade com todos os envolvidos neste
processo, ou seja, paciente/familia/equipe de assisténcia. Esses cuidados compreendem,
principalmente, a uma perspectiva multidisciplinar e dimensao institucional, voltada também para
as equipes de satde (FREITAS; CARREIRO, 2018).

Os cuidados intensivos sdo caracterizados pelo uso de muitos recursos tecnoldgicos e
tratamentos especializados que, por vezes, ultrapassam o desejo e a decisdo de pacientes e seus
familiares. Além disso, pela complexidade e gravidade da doenca, resultados podem ser
desanimadores, sendo inevitavel o processo de morte. Nesta perspectiva, as complexas decisfes
relacionadas aos cuidados no final de vida nas UTI direcionam para a necessidade de definir
prioridades em torno desse momento critico, quando é preciso analisar a relacdo do cuidado
paliativo na ocasido de decidir por limitar o suporte de vida. Dessa maneira, fica evidente que os
cuidados paliativos devem ser incorporados como filosofia que embase toda a internacdo na UTI
(PEGORARO; PAGANINI, 2019).
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O cuidado ao ser humano exige a compreensdo de varios tipos de comunicacfes, seja de
forma verbal ou por meio da percepgédo de gestos ou expressdes corporais e pela dindmica facial.
Dessa forma, é fundamental a troca de informagdes ou cuidados entre profissionais de salde e
familiares a fim de identificar o real papel dos profissionais. O CP a pessoa idosa requer do
profissional interacdo com a familia para orienta-la quanto ao cuidado de modo mais integral
possivel. Essa comunicacao e orientacdo familiar ocorrem por meio de uma escuta qualificada para
perceber as suas inquietacdes, suas davidas e anseios em relagdo as condutas adotadas pela equipe
no cuidado a pessoa idosa, como também, 0s momentos nos quais se requer a intervencdo familiar.
A equipe também percebe a relacdo afetiva entre o idoso e a familia, e algumas vezes, busca
estratégias para minimizar desafetos e fortalecer os afetos (QUEIROZ et al., 2018).

Os cuidados paliativos propdem a equipe multidisciplinar, em especial, a enfermagem, na
terapia intensiva, o desafio de cuidar com competéncia cientifica sem, no entanto, esquecer-se da
valorizagdo do ser humano, independente de sua vida na familia. Para serem atendidas, e o cuidado
ser integral, urge a equipe resgatar a relacéo interpessoal empatica, sendo fundamental ouvir e tor-
nar-se sensivel as necessidades das pessoas idosas, mais do que habilidades técnicas para
diagnosticar e tratar. Estas pessoas esperam que a relagdo com os profissionais seja alicercada na
compaixdo, respeito e empatia, de modo a auxilia-las no processo de morte, valorizando a sua
experiéncia (QUEIROZ et al., 2018).

Neste sentido, o cuidado humanizado deve ir além do atendimento focalizado
exclusivamente na doenca ou na possibilidade da morte. Ir além é perceber essa pessoa idosa como
um ser detentor de uma histéria de vida, sentimentos, lembrancas, desejos e que se encontra em
ambiente estranho e agressivo, com sérios comprometimentos tanto de manifestacbes organicas
quanto psicologicas. Para ser cuidado paliativo efetivo é indispensavel que a equipe de salde,
sobretudo, a enfermagem, encontre estratégias para o controle de sintomas fisicos. Mas é preciso,
também, valorizar a necessidade de alivio dos sofrimentos psicolégicos e espirituais presentes nessa
situacdo. Como ressaltados, o cuidado focado na necessidade individual e um relacionamento
empatico entre os profissionais, a pessoa idosa e a familia, promovem melhor qualidade de vida a
todos os envolvidos (QUEIROZ et al., 2018).

Os Cuidados Paliativos concentram o tratamento no individuo e ndo mais de sua patologia.
Consiste em uma série de cuidados que trazem condicGes de vida favoraveis ao paciente. Promove-
se uma atuacdo integral a salde, observando os sinais fisicos, emocionais, sociais e espirituais.
Além disso, estende esta atuacdo aos familiares e alcanca os cuidados no processo pds-morte e de
luto. Nesse aspecto, ha uma grande responsabilidade da equipe de enfermagem na assisténcia ao

paciente em cuidados paliativos, na qual o enfermeiro é o responsavel direto e lider da mesma;
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assumindo um papel importante para garantir uma assisténcia humanizada e de qualidade, com foco
no respeito, nas limitacdes e sofrimento do individuo e familiares (SOUSA et al., 2020).

Assim, é fundamental que a enfermagem possua um bom nivel de conhecimento sobre seu
papel diante da terminalidade da vida, norteando-se principalmente pelos preceitos da ética,
garantindo que sua importancia no contexto da paliacdo seja respaldada na humanizacdo e numa
assisténcia segura. Os cuidados paliativos estdo diretamente ligados & promocao da qualidade de
vida para os pacientes que receberam diagndstico de auséncia de cura, tanto quanto para suas
familias, uma vez que geralmente adoecem juntamente com seus entes queridos. Deste modo, torna
a humanizacdo um aspecto de carater indispensavel a esse processo (SOUSA et al., 2020).

Dentre as inumeras competéncias de um enfermeiro, evidencia-se no cotidiano dos
servicos de saude, que parte dos profissionais tende a relacionar densidade tecnoldgica e paciente
em situacdes criticas de vida, muitas vezes, fundamentando-se nas competéncias do saber/fazer. No
entanto, é necessario investimento no desenvolvimento de habilidades de escuta sensivel e
qualificada, além da expressdo ndo verbal, observacédo e acolhimento diante das reais necessidades
do sujeito. Na pratica laboral, fica perceptivel a necessidade de desenvolvimento de uma assisténcia
mais humanizada na unidade de terapia intensiva, pois os enfermeiros evidenciam fragilidades em
relacdo a base tedrica da humanizacdo (SOUZA; TAVARES, 2020).

A comunicacdo entre os pacientes e os profissionais de saude que estdo no cuidado,
principalmente nas unidades de terapia intensiva ou com 0s pacientes criticos, se mostra um fator de
extrema importancia para ampliar a perspectiva de cuidado humanizado. Nesse sentido, a
comunicacdo efetiva com empatia, respeitando a singularidade de cada um, e com integralidade,
representa um fator essencial na melhoria do processo de trabalho dos profissionais e se caracteriza
coOmo uma experiéncia positiva para a humanizacao em satde (SOUZA; TAVARES, 2020).

E possivel afirmar que a equipe multiprofissional em satide tem clara a operacionalizacio
do cuidado humanizado no que se refere a assisténcia oferecida aos pacientes e a seus familiares no
contexto da UTI. Além disso, os profissionais que prestam a assisténcia direta apreendem que a
organizacdo e a gestdo dos processos de trabalho centralizam o no critico que dificulta a préatica da
humanizacdo nos ambientes de terapia intensiva. Com isso, é possivel assumir o posicionamento
perante a necessidade de criar outras formas de gerir as instituicbes hospitalares, que exercitem as
diretrizes propostas na Politica Nacional de Humanizacdo (SOUZA; TAVARES, 2020).

Segundo Luiz et al (2018), os enfermeiros sdo profissionais com funcdo essencial na
equipe nas intervengdes paliativas, sendo na maioria das vezes, os condutores de atencdo desses
cuidados. Cabe ao profissional o cuidado direto do enfermo que contribui para aproximar toda a

equipe de saude da UTI na participacdo ativa nessa atencao.
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Diante do processo de morrer, as UTI ainda s&o relacionadas a dor e ao sofrimento de
pacientes e suas familias. O uso de tecnologias complexas, a pouca comunicacdo entre
profissionais, pacientes e familiares, a gravidade dos casos clinicos e, principalmente, a
proximidade com a morte sao fatores que acentuam essa relacdo. Assim, faz-se necessario rever o
modo como decisGes sdo apresentadas a pacientes e familiares, a fim de minimizar o receio e a
divida quanto a recuperacdo da qualidade de vida e da saude. Isso requer mudangas estruturais que
priorizem a comunicagdo entre os envolvidos, criando condutas para tornar o processo de morrer
menos angustiante para todos. Dessa forma, a estratégia de integrar cuidados paliativos a prestacdo
de cuidados intensivos tem renovado esta area (PEGORARO; PAGANINI, 2019).

A participacdo de cada membro da equipe é fundamental é indispensavel para a prestacéo
dos cuidados paliativos com exceléncia. A “enfermagem paliativa” exige do enfermeiro uma
assisténcia sistematizada e individualizada, através do planejamento e implementacdo de acdes que
resultam numa maior autonomia para 0 paciente sobre sua propria vida e doenca; bem como
também exige a perspicacia para articular-se com o paciente e também seus familiares, os quais
devem ser considerados uma unidade de cuidado, indispensaveis para estabelecer uma um cuidado
acolhedor (MEIRELES et al., 2020).

4 CONCLUSAO

Evidenciou-se no estudo, que o enfermeiro é um dos profissionais de salde que integram a
equipe de cuidados paliativos tendo como principal objetivo a garantia de qualidade de vida para
pacientes acometidos de doencas que ameacem a vida e seus familiares, nesta perspectiva o
enfermeiro deve atuar buscando prevenir e amenizar o sofrimento por meio da identificacdo
precoce, da avaliacdo e do controle da dor em todos os seus aspectos.

Nesse sentido, as acdes para de prevencdo e amenizacdo da dor inerente ao fazer do
enfermeiro paliativista devem acontecer em todos os niveis de assisténcia a saude, desde a atencédo
basica quando a identificacdo precoce da doenca até na UTI nos momentos finais da vida,
contribuindo para o enfrentamento da doenca e o processo do luto, garantindo a integralidade do
cuidado. Dessa forma, cuidados de enfermagem vdo além dos procedimentos técnicos, tais como
administracdo de medicamentos, curativos, banhos, entre outros, tendo o foco do seu fazer voltado
para 0 ser e ndo para a doenca, buscando intervir no controle da dor e do sofrimento nas dimensdes
biopsicossocial e espiritual dos pacientes e seus familiares.

Diante desse contexto, nota-se a importancia e a relevancia deste estudo, e demonstra-se a
necessidade da realizacdo de novas pesquisas sobre essa tematica em questdo, contemplando

contribuigdes significativas para a sociedade cientifica e académica, com a finalidade de construir
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discussOes interessantes que devem ser bastante trabalhada entre as equipes de saude e desse modo,
possibilitar a elaboracdo de evidéncias cientificas a respeito desse tema.
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