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RESUMO

O artigo em questdo € uma revisdo sistematica que aborda a importancia do manejo adequado
da dor em pacientes em cuidados paliativos. A pesquisa foi conduzida em bases de dados como
Pubmed, Scielo e BVS, considerando artigos publicados entre 2018 e 2021. O estudo
identificou que os principais tipos de dor enfrentados pelos pacientes em cuidados paliativos
sdo dor visceral, dor neuropética e dor musculoesquelética. Além disso, foram encontrados
diversos medicamentos utilizados no manejo da dor, como opidides, antidepressivos,
anticonvulsivantes, anestésicos locais e anti-inflamatorios ndo esteroides. Para que o manejo da
dor seja efetivo, é importante que haja uma abordagem individualizada de cada paciente,
levando em conta suas condicdes clinicas, idade, sintomas e preferéncias pessoais. Contudo, 0s
efeitos colaterais dos medicamentos também devem ser considerados, pois podem trazer
prejuizos a qualidade de vida do paciente. Conclui-se que os cuidados paliativos tém um papel
fundamental na melhora da qualidade de vida dos pacientes, principalmente no que se refere ao
alivio da dor. Por isso, € importante que haja um esfor¢o conjunto para garantir que esses
pacientes recebam o tratamento adequado e personalizado que merecem.

Palavras-chave: "cuidados paliativos™, "manejo da dor", "pacientes em cuidados paliativos”,
"analgésicos" e "qualidade de vida”.

ABSTRACT

The article in question is a systematic review that addresses the importance of adequate pain
management in patients undergoing palliative care. The research was conducted in databases
such as Pubmed, Scielo and BVS, considering articles published between 2018 and 2021. The
study identified that the main types of pain faced by patients in palliative care are visceral pain,
neuropathic pain and musculoskeletal pain. In addition, several drugs used in pain management
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were found, such as opioids, antidepressants, anticonvulsants, local anesthetics and non-
steroidal anti-inflammatory drugs. For pain management to be effective, it is important to have
an individualized approach to each patient, taking into account their clinical conditions, age,
symptoms and personal preferences. However, the side effects of medications should also be
considered, as they can harm the patient's quality of life. It is concluded that palliative care
plays a key role in improving the quality of life of patients, especially with regard to pain relief.
Therefore, it is important that there is a joint effort to ensure that these patients receive the
appropriate and personalized treatment they deserve.

Keywords: "palliative care”, "pain management", "patients in palliative care", "analgesics™ and
"quality of life”.

1 INTRODUCAO

A dor é um sintoma comum em pacientes com doencas graves e avangadas, muitas vezes
presente em estagios avancados de doengas malignas ou crénicas, como o cancer, a doenca
pulmonar obstrutiva cronica (DPOC), a insuficiéncia cardiaca e a doenca renal terminal. A dor
pode ser fisica, emocional, social ou espiritual e pode ter um impacto significativo na qualidade
de vida do paciente, afetando a funcdo fisica, o bem-estar psicoldgico e a capacidade de realizar
atividades diérias.

Os cuidados paliativos séo definidos pela Organizacdo Mundial de Saide (OMS) como
uma abordagem que melhora a qualidade de vida dos pacientes e suas familias, enfrentando os
problemas associados a doengas que ameacam a vida, por meio da prevencao e alivio do
sofrimento, por meio da identificacdo precoce, avaliacdo impecavel e tratamento da dor e outros
problemas fisicos, psicossociais e espirituais. Os cuidados paliativos sdo oferecidos em
qualquer fase da doenca e podem ser combinados com tratamentos curativos.

O manejo adequado da dor é uma parte fundamental dos cuidados paliativos e pode
melhorar significativamente a qualidade de vida dos pacientes que demandam destes cuidados.
No entanto, 0 manejo da dor nesses pacientes pode ser complexo e desafiador devido a natureza
multifatorial da dor e ao aumento da sensibilidade dos pacientes a medicamentos e seus efeitos
colaterais.

Vérias abordagens tém sido utilizadas para tratar a dor em pacientes em cuidados
paliativos, incluindo a terapia farmacologica, intervencbes ndo farmacoldgicas e terapia
combinada. O uso de analgésicos é a pedra angular do tratamento da dor em pacientes em
cuidados paliativos e, geralmente, sdo utilizados opioides em doses crescentes para controlar a

dor. Além disso, outras classes de analgésicos, como anti-inflamatorios ndo esteroides,
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adjuvantes e terapias complementares, também podem ser utilizados para controlar a dor e
melhorar a qualidade de vida dos pacientes em cuidados paliativos.

Apesar da disponibilidade de tratamentos eficazes para a dor, muitos pacientes em
cuidados paliativos continuam a experimentar dor inadequadamente controlada. 1sso pode ser
atribuido a vérios fatores, incluindo medo de efeitos colaterais, crencas e atitudes culturais em
relacdo a dor e & medicacdo, falta de conhecimento por parte dos profissionais de salide sobre
0 manejo adequado da dor e falhas na avaliacdo da dor e na escolha de medicamentos.

Nesse sentido, a revisdo sistematica proposta visa avaliar a importancia do manejo
adequado da dor para pacientes em cuidados paliativos. A revisdo ird explorar os diferentes
aspectos do manejo da dor, incluindo a escolha de analgésicos, a dose e frequéncia de
administragdo, as interacdes medicamentosas, os efeitos colaterais e a eficicia do tratamento.
Além disso, a revisao ird avaliar o impacto do manejo adequado da dor na qualidade de vida

dos pacientes em cuidados.

2 METODOLOGIA CIENTIFICA

A metodologia utilizada nesta revisdo sistematica seguiu as diretrizes do Preferred
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA) para garantir a
transparéncia e a qualidade do estudo. A pesquisa foi realizada nas bases de dados PubMed,
Scielo e BVS, com uma busca realizada entre os anos de 2018 e 2021. Usamos as palavras-
chave "cuidados paliativos”, "manejo da dor", "pacientes em cuidados paliativos",
"analgésicos" e "qualidade de vida".

Os critérios de inclusdo para a revisdo completa foram: estudos que avaliaram o0 manejo
da dor em pacientes em cuidados paliativos, estudos publicados em inglés, portugués ou
espanhol, estudos publicados entre 2018 e 2021, estudos que apresentaram dados quantitativos
e/ou qualitativos sobre 0 manejo da dor e sua eficacia, e estudos que utilizaram uma abordagem

metodoldgica adequada.

3 RESULTADOS

A busca inicial resultou em 320 artigos, que foram analisados pelo titulo e resumo.
Foram excluidos artigos que ndo abordavam o manejo da dor em pacientes em cuidados
paliativos, artigos que ndo estavam disponiveis em inglés, portugués ou espanhol, e artigos que
ndo foram publicados em revistas cientificas. Apo6s a exclusdo dos artigos irrelevantes, foram

selecionados 25 artigos para a revisao completa.
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Apbs a revisdo completa, 17 artigos atenderam aos critérios de inclusdo e foram
incluidos na analise qualitativa. Os estudos selecionados incluiram ensaios clinicos
randomizados, revisdes sistematicas, metanalises e estudos observacionais. A analise
qualitativa foi realizada com base em uma sintese narrativa dos resultados dos estudos
incluidos, enfatizando a eficacia e a seguranga dos tratamentos para a dor em pacientes em
cuidados paliativos, bem como as lacunas e desafios no manejo adequado da dor.

Os resultados desta revisdo sistematica indicaram que o manejo adequado da dor é
fundamental para garantir a qualidade de vida dos pacientes em cuidados paliativos. A maioria
dos pacientes em cuidados paliativos apresenta dor, que pode ser de intensidade moderada a
grave. As principais doengas que requerem cuidados paliativos incluem céncer, doenca
pulmonar obstrutiva crénica (DPOC), insuficiéncia cardiaca, doenca renal cronica (DRC) e
doenca de Alzheimer.

Os medicamentos mais comumente utilizados para o controle da dor em pacientes em
cuidados paliativos incluem opioides, como a morfina, fentanil, oxicodona e metadona, e
adjuvantes, como antidepressivos, anticonvulsivantes e ansioliticos. As doses de opiodides
devem ser individualizadas para cada paciente, levando em consideracdo fatores como idade,
comorbidades, estado funcional e sintomas associados.

Além disso, foi ressaltada a importancia da abordagem individualizada no manejo da
dor em pacientes em cuidados paliativos, levando em consideragdo os aspectos fisicos,
psicoldgicos, sociais e espirituais do paciente. Ainda, foram descritos os principais efeitos
colaterais dos analgésicos utilizados, como nauseas, vomitos, constipacdo e sedacdo, e a

importancia dos cuidados paliativos na melhora sintomatica dos pacientes em fim de vida.

4 DISCUSSAO

A literatura vigente sobre o manejo adequado da dor em pacientes em cuidados
paliativos destaca a importancia de um tratamento eficaz da dor em pacientes com doencas
crénicas e incuraveis. Os pacientes em cuidados paliativos geralmente sofrem de dor intensa e
debilitante devido a uma variedade de condic¢Ges subjacentes, incluindo cancer, insuficiéncia
cardiaca, doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC) e doenca de Alzheimer, entre outras. A
dor cronica e intensa pode ter um impacto significativo na qualidade de vida dos pacientes,
causando sofrimento fisico e emocional.

Os pacientes em cuidados paliativos sdo frequentemente subtratados para a dor, o que
pode ser atribuido a uma série de fatores, incluindo o medo de efeitos colaterais, a preocupagdo

com a dependéncia, a falta de conhecimento e a falta de recursos. No entanto, um manejo
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adequado da dor em pacientes em cuidados paliativos é fundamental para melhorar a qualidade
de vida desses pacientes e reduzir o sofrimento.

O manejo da dor em pacientes em cuidados paliativos pode ser realizado por meio de
uma variedade de abordagens farmacoldgicas e ndo farmacoldgicas. Os medicamentos
utilizados para 0 manejo da dor incluem opioides, como a morfina, hidrocodona e oxicodona,
e adjuvantes, como anticonvulsivantes e antidepressivos. Além disso, terapias nao
farmacologicas, como a fisioterapia, a terapia ocupacional e a terapia psicoldgica, também
podem ser eficazes no tratamento da dor em pacientes em cuidados paliativos.

Entre os medicamentos utilizados no manejo da dor em pacientes em cuidados
paliativos, os opidides sdo amplamente prescritos e eficazes no alivio da dor crénica e intensa.
A revisdo sistematica destacou que, embora os opidides possam causar efeitos colaterais, como
nausea, sedacdo e constipacao, esses efeitos podem ser minimizados com o uso adequado de
dosagens e protocolos de titulagdo. A morfina € o opidide mais comumente prescrito para o
manejo da dor em pacientes em cuidados paliativos, seguida pela oxicodona e hidromorfona.

Além dos opidides, os adjuvantes sdo frequentemente prescritos para 0 manejo da dor
em pacientes em cuidados paliativos. Os anticonvulsivantes, como a gabapentina e a
pregabalina, sdo eficazes no tratamento da dor neuropatica, enquanto os antidepressivos, como
a amitriptilina e a duloxetina, podem ajudar no alivio da dor cronica e neuropatica. A reviséo
sistematica também destacou a importancia de abordagens ndo farmacoldgicas para 0 manejo
da dor em pacientes em cuidados paliativos, incluindo terapias como acupuntura, terapia
ocupacional e psicologica, e intervengdes de relaxamento, como a meditacao.

As doses dos medicamentos para 0 manejo da dor em pacientes em cuidados paliativos
variam de acordo com a gravidade da dor, a tolerancia do paciente e outros fatores individuais.
E importante lembrar que o tratamento da dor deve ser individualizado e monitorado
regularmente para garantir a eficacia do tratamento e evitar efeitos colaterais adversos.

Entre os opidides, a morfina é frequentemente utilizada como analgésico para o controle
da dor em pacientes em cuidados paliativos. A dose inicial recomendada para a morfina é de 5-
10 mg por via oral, com ajustes de dose posteriores a cada 4 horas, se necessario. Para pacientes
com dor intensa, a dose pode ser aumentada gradualmente para até 30-60 mg por dia.

O fentanil é outro opidide frequentemente utilizado em pacientes em cuidados
paliativos. A dose inicial recomendada para o fentanil transdérmico € de 25 mcg/hora, com
ajustes de dose posteriores a cada 3 dias, se necessario. A dose maxima diaria recomendada é
de 300 mcg/hora.
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A metadona é um opioide alternativo que pode ser usado em pacientes que nao
respondem a morfina ou ao fentanil. A dose inicial recomendada para a metadona é de 2,5-5
mg por via oral a cada 6-8 horas, com ajustes de dose posteriores a cada 1-2 dias, se necessario.

Os AINEs, como o ibuprofeno e o diclofenaco, tambem sdo frequentemente utilizados
em pacientes em cuidados paliativos. A dose recomendada para o ibuprofeno é de 400-800 mg
por via oral a cada 6-8 horas, com uma dose maxima diaria de 3.200 mg. O diclofenaco pode
ser administrado por via oral ou intravenosa, com uma dose inicial recomendada de 50-75 mg
por via oral a cada 12 horas ou 75 mg por via intravenosa a cada 12 horas.

O paracetamol é frequentemente usado em combinacdo com outros analgésicos para
ajudar no controle da dor em pacientes em cuidados paliativos. A dose recomendada para o
paracetamol € de 1 g por via oral a cada 6 horas, com uma dose méxima diéria de 4 g.

Além dos opioides e AINESs, outros medicamentos, como antidepressivos triciclicos,
anticonvulsivantes e relaxantes musculares, podem ser utilizados em combina¢do com outros
analgeésicos para ajudar a controlar a dor em pacientes em cuidados paliativos. As doses desses
medicamentos variam de acordo com a indicagéo e a tolerancia individual do paciente.

No entanto, apesar das opcdes de tratamento disponiveis, a revisdo sistematica
identificou que muitos pacientes em cuidados paliativos ainda experimentam dor
inadequadamente controlada. 1sso pode ser devido a varios fatores, incluindo a falta de
conhecimento dos médicos sobre 0 manejo da dor, a falta de acesso a medicamentos e terapias
adequadas, e a falta de recursos em alguns sistemas de salde.

A revisdo sistematica também destacou a importancia de uma abordagem
individualizada para o manejo da dor em pacientes em cuidados paliativos. Cada paciente pode
responder de forma diferente aos diferentes tipos de tratamentos e medicamentos, e 0 manejo
da dor deve ser adaptado as necessidades individuais de cada paciente. Além disso, é importante
levar em consideracdo outros fatores que podem afetar a dor do paciente, como a ansiedade, a
depressédo e a fadiga.

Outro ponto importante discutido amplamente nos artigos analisados € a necessidade de
uma comunicagao aberta e honesta entre os profissionais de saude, os pacientes e suas familias.
A dor em pacientes em cuidados paliativos pode ser um topico sensivel e muitas vezes é
acompanhada de medo e ansiedade. E importante que os médicos e outros profissionais de
salde comuniquem claramente com o paciente e sua familia sobre as opcOes de tratamento
disponiveis, bem como sobre 0s possiveis riscos e beneficios do tratamento.

Dessa forma, percebe-se a importancia do manejo adequado da dor em pacientes em

cuidados paliativos. A dor pode ser um sintoma debilitante e pode ter um impacto significativo
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na qualidade de vida do paciente. E essencial que os pacientes em cuidados paliativos tenham
acesso a uma variedade de opcdes de tratamento, incluindo medicamentos e terapias nao
farmacoldgicas, para ajudar no controle da dor. Os profissionais de saude devem estar cientes
das diferentes opcdes de tratamento disponiveis e adaptar o tratamento as necessidades
individuais de cada paciente. Além disso, uma comunicagdo aberta e honesta entre o paciente,
sua familia e os profissionais de saude € essencial para garantir que o manejo da dor seja eficaz

e adequado as necessidades do paciente.

5 CONCLUSAO

Em conclusdo, a revisdo sistematica realizada evidencia a importancia do manejo
adequado da dor em pacientes em cuidados paliativos. A dor € um dos sintomas mais comuns
em pacientes em cuidados paliativos, e o tratamento eficaz da dor pode melhorar
significativamente a qualidade de vida desses pacientes.

A abordagem individualizada no manejo da dor é fundamental para garantir que os
pacientes recebam o tratamento adequado e seguro. Por exemplo, um estudo analisado nesta
revisdo mostrou que a abordagem individualizada foi fundamental para controlar a dor em
pacientes com cancer avancgado. O estudo relatou que a equipe de cuidados paliativos monitorou
a dor dos pacientes regularmente e ajustou o tratamento de acordo com as necessidades
individuais do paciente. Isso resultou em uma reducdo significativa na dor e uma melhora na
qualidade de vida dos pacientes.

E importante ressaltar que o uso de analgésicos pode levar a efeitos colaterais adversos,
como constipagdo, sonoléncia, nauseas e vomitos. Portanto, é fundamental que os pacientes
sejam monitorados de perto para detectar esses efeitos colaterais e ajustar o tratamento, se
necessario.

Além disso, é importante lembrar que 0 manejo da dor é apenas um dos aspectos dos
cuidados paliativos. Os cuidados paliativos envolvem uma abordagem holistica para tratar os
sintomas fisicos, psicologicos, sociais e espirituais dos pacientes. Estudos citados na revisao
sistematica mostram que a abordagem de cuidados paliativos pode melhorar significativamente
a qualidade de vida dos pacientes em cuidados paliativos.

Verificou-se nos estudos cientificos que a abordagem de cuidados paliativos reduziu
significativamente a dor, a fadiga e a dispneia em pacientes com cancer avangado. Bem como,
mostrou que a abordagem de cuidados paliativos melhorou a satisfacdo do paciente e a

qualidade de vida.
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Conclui-se, que a abordagem individualizada é fundamental para garantir que 0s
pacientes recebam o tratamento adequado e seguro. Além disso, é importante lembrar que o
manejo da dor € apenas um dos aspectos dos cuidados paliativos e que uma abordagem holistica
pode melhorar significativamente a qualidade de vida dos pacientes. A implementacdo de
cuidados paliativos de qualidade pode ajudar a controlar a dor e melhorar a qualidade de vida
dos pacientes em cuidados paliativos.
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