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Resumo: Cuidados paliativos sdo os cuidados de saude ativos e integrais prestados a pessoa
com doenca grave, progressiva ¢ que ameaca a continuidade da vida. Cuidados paliativos tem
0 objetivo de promover a qualidade de vida do paciente e seus familiares, diminuindo ao
maximo o sofrimento, também buscando promover a melhor qualidade de fim de vida
possivel. Este artigo tem por objetivo apresentar a importancia de uma comunicagdo clara e
transparente na vida de um paciente em cuidados paliativos, abordando aspectos
comunicacionais, bioéticos e profissionais. O estudo do artigo ¢ do tipo revisdo integrativa de
literatura. Para realizacdo deste artigo, foram utilizados 24 artigos cientificos escritos em
lingua portuguesa e inglesa de diversas plataformas cientificas. A comunicagdo clara e
transparente entre médico e paciente ¢ essencial em cuidados paliativos, permitindo a
construcdo de uma relagdo terapéutica de confianga e apoio, além de levar a tomadas de
decisdo mais informadas e conscientes pelos pacientes e suas familias. Estudantes de
medicina do ultimo ano de graduacdo na Holanda, referem que um dos aspectos importantes a
serem aprendidos ¢ a comunicagdo em cuidados paliativos, a qual ndo é bem explorada na

graduacao, e gera reflexos negativos na confianga para execucdo desta na pratica.
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Proteger. Essa ¢ a esséncia de paliar, derivado do latim “pallium”,
manto que cavaleiros usavam para se proteger das fortes tempestades pelos caminhos que
seguiam. Proteger alguém ¢ uma forma de cuidado e valorizagdo da vida, tendo como escopo
amenizar o sofrimento e a dor, sejam eles de qualquer intensidade ou origem. Por esse motivo,
nao ha por que temer cuidados paliativos. Sdo apenas cuidados com o intuito de melhor
qualidade de vida (ACADEMIA NACIONAL DE CUIDADOS PALIATIVOS).

Cuidados paliativos sdo os cuidados de saude prestados e focados na pessoa com
doenca grave, progressiva e que possui um mal progndstico. Cuidados paliativos tem o
objetivo de promover a qualidade de vida do paciente e seus familiares, diminuindo ao
maximo o sofrimento, também buscando promover a melhor qualidade de fim de vida
possivel. E importante no decorrer dos cuidados paliativos prestar assisténcia de forma
cuidadosa e integral ao paciente e a familia para tratamento de dor e outros sintomas fisicos,
sociais, psicolégicos e espirituais (INSTITUTO NACIONAL DE CANCER, 2022).

A sociedade americana de cancer define cuidados paliativos como cuidados que se
centram na qualidade e ndo na duracdo da vida. Oferecem assisténcia humanizada para os
pacientes que estdo nas ultimas etapas de uma doencga que ndo pode mais ser curada, com a
finalidade de viverem o mais confortavelmente possivel ¢ com a maxima qualidade
(AMERICAN CANCER SOCIETY, 2019).

Os cuidados paliativos devem ser iniciados quando os cuidados curativos ndo estdo
mais apresentando resultados, ou seja, quando deixam de ter o efeito esperado para a cura.
Tem o objetivo de melhorar a qualidade de vida do paciente no final da vida. A decisao ¢
sempre conjunta entre o médico, o paciente e seus familiares (AMERICAN CANCER
SOCIETY, 2019).

No Brasil o estudo com cuidados paliativos nas universidades de medicina iniciou-se
com USP no ano de 1994. Ja no ano de 2003, houve a criagdo da disciplina obrigatoria de
Cuidados Paliativos na Universidade de Caxias do Sul. Sendo que o modelo assistencial de
saude brasileira ¢ pautado na cura do paciente do que com o cuidado. Dessa forma, percebe-se
0 qudo recente deu-se a instalagdo desse ensino, e a infima distribui¢do nas universidades.
Esse cenario se mostra preocupante uma vez que ha na populacio a prevaléncia de doengas

cronicas que vao aumentar a demanda por cuidados paliativos na sociedade.
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Frequentemente a decisdo de iniciar cuidados paliativos ¢ feita de forma tardia devido
a rejeicao do médico, paciente ou familia ao método, pois tem a percep¢do de que nao ha mais
esperanca ou o paciente estd desistindo. Mas isso ndo € correto, visto que os tratamentos
curativos podem continuar e se ocorrer a cura o paciente pode ter alta e continuar sua vida. O
que os cuidados paliativos realmente oferecem é uma vida digna e de qualidade para o
paciente a cada dia durante os ultimos estagios de uma doenga avangada e possivelmente
mortal (AMERICAN CANCER SOCIETY, 2019).

Normalmente os cuidados paliativos oferecem vérias agcdes como o controle dos
sintomas para diminuir o sofrimento do paciente principalmente no caso de dor. Mas ¢
importante lembrar que a escolha é do paciente e seus familiares em todos os aspectos. Pode
ser decidido ter os cuidados em casa ou no hospital. Pode ter cerimdnia ou ritual religioso que
for da vontade do paciente. Reunides familiares sdo necessarias para que os familiares ficam
por dentro das atualizagdes do tratamento e cuidados (AMERICAN CANCER SOCIETY,
2019).

Comumente os cuidados sdo coordenados por familiares de confianga do paciente e
que sabem sobre seus desejos finais, mas além disso ¢ sempre auxiliado por uma equipe de
cuidados paliativos e enfermeiros (AMERICAN CANCER SOCIETY, 2019).

No momento de uma perda e luto, a equipe de cuidados paliativos da atencdo e
trabalha para auxiliar a familia e amigos no processo de luto, o cuidado de luto pode se
estender por até um ano apods a morte do paciente (AMERICAN CANCER SOCIETY, 2019).

Os M¢étodos ou Cuidados Paliativos ao contrario da chamada Eutandsia ndo propoe a
antecipacdo da morte, contudo também nao sugere adiar a mesma. Em vez disso, os métodos
paliativos sdo permissivos quanto a evolucdo natural da doenga, voltando seus esfor¢os em
mitigar e evitar qualquer forma de sofrimento e angustia para fornecer um fim de vida
evitavel.

O termo correto para o Tratamento Paliativo seria, portanto, a Ortotanasia. Os
Conselhos de Bioética definem a Ortotanasia como sendo o objetivo principal dos agentes de
saude em casos de doenga incuravel. “Ortotanasia”, etimologicamente vem do grego: "Orto’’

IR

correto € ‘'Thanatos’ morte, traduzindo como Morte desejavel, ou seja, sem que haja o
prolongamento artificial da vida, que gera sofrimento e altera¢do do processo natural da morte.

Procedimentos invasivos e Ventilagdo Artificial sdo dispensados no caso do Tratamento
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Paliativo. Qualquer tipo de intervencdo considerada futil ou inutil é posta de lado, mas nao se

deve confundir a Ortotanasia com o Suicidio Assistido, Eutanasia.

O Direito de morrer de forma digna e humanizada ¢ um dos principais campos de
interesse a Bioética e sua diferenciagdo com relacdo a outras linhas de atuacdo em pacientes
incuraveis deve ser feita de forma adequada para que ndo se gere confusdo. A Distandsia ¢ um
termo desconhecido, porém bastante aplicado na area médica. Conceituada como ‘’Morte
Penosa’’, indica a prolongagao artificial da vida, dispensando a qualidade e a dignidade em
prol obstinacdo terapéutica. Convém pensar, portanto, que dentro da pratica da Distandsia, a
preocupagdo pura e simples do profissional é tempo de vida. Dentro de uma régua moral, a
Distanésia e a Eutandsia se configuram como dois extremos completamente opostos, enquanto
a Ortotandsia soa como um meio termo razoavel e humanizado, com boas aplica¢des praticas
e bioeticamente apoiada (FELIX; et. al., 2013).

Existem inimeras formas de cuidados paliativos que se dividem em tipos fisicos
(controle de sintomas fisicos que levam ao sofrimento), psicologicos (cuidado dos
sentimentos negativos como tristeza, angustia e depressdo), sociais (apoio na gestdo de
conflitos sociais que podem prejudicar o cuidado) e espirituais (apoio e auxilios nas questdes
e orientagdes em relacdo ao sentido da vida e da morte). Vale lembrar que os Cuidados nao se
referem apenas ao paciente, mas também aos familiares. Tais Tratamentos se estruturam em
torno de 4 Pilares: Controle adequado dos Sintomas. Comunicacdo eficaz, clara e adequada
(Entre todos os componentes: Paciente, Profissional de Saude, Familiares e Cuidadores),

Apoio aos Familiares e Cuidadores. Trabalho em Equipe (REIS, 2023).

OBJETIVO
Este artigo tem por objetivo apresentar a importancia de uma comunicagdo clara e
transparente na vida de um paciente em cuidados paliativos, abordando aspectos

comunicacionais, bioéticos e profissionais.

METODOLOGIA
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Este trabalho possui estudo do tipo revisdo integrativa da literatur:

o

para responder a
seguinte questdo de pesquisa: Qual a importancia da comunicacdo clara e transparente na
relagdo médico-paciente no contexto dos cuidados paliativos?

Buscamos nas bases de dados Google Scholar, PubMed e Scielo artigos cientificos

nn nn

utilizando os termos "communication", "physician", "patient" e "palliative care".

Os critérios de inclusdo foram artigos em portugués e inglé€s abordando a importancia
da comunicagdo clara e transparente na relacio médico-paciente no contexto dos cuidados
paliativos. Os critérios de exclusdo foram artigos que ndo abordassem diretamente o tema
proposto, artigos duplicados e artigos totalmente indisponiveis.

Os artigos foram selecionados em duas etapas, sendo a primeira etapa avaliada por
cinco revisores independentes e a segunda etapa uma avaliagdo completa dos artigos
selecionados. Em caso de discordincia, um sexto especialista foi consultado. A andlise dos
dados foi realizada por meio da sintese narrativa dos resultados dos artigos selecionados, com
os dados agrupados ordenadamente em categorias tematicas.

A qualidade dos estudos incluidos foi avaliada usando a escala de Jadad para estudos
clinicos randomizados e a escala de Downs e Black para estudos ndo clinicos. Os resultados
foram apresentados de forma descritiva por meio de categorias tematicas identificadas na
analise dos dados. As limitagcdes do estudo foram discutidas, incluindo limitagdes da
estratégia de busca, qualidade dos estudos incluidos e generaliza¢do dos resultados. Espera-se
que esta metodologia auxilie os esfor¢os académicos para compreender a importancia da

comunicagdo clara e transparente na relacdo médico-paciente em cuidados paliativos e

melhorar a qualidade dos cuidados paliativos do paciente.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A comunicag¢do médico-paciente ¢ uma parte essencial da pratica médica, e ainda mais
importante em cuidados paliativos, onde a clareza e transparéncia sdo essenciais para
construir uma relagdo de confianca e apoio com o paciente. De acordo com Epstein e Street
(2011), a comunicacao efetiva em cuidados paliativos pode melhorar a qualidade de vida do

paciente e sua familia, ajudando-os a entender melhor sua condicao e opgdes de tratamento.
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A falta de comunicagdo clara e transparente pode levar a mal-entendidos, incertezas e
angustia para o paciente e sua familia. De acordo com Back et al. (2009), a comunicagdo
inadequada pode aumentar a ansiedade e a depressdo dos pacientes em cuidados paliativos,
além de diminuir a satisfacdo com a assisténcia médica recebida.

A importancia da comunicacdo clara e transparente também pode ser vista em estudos
que destacam a relagdo entre a comunicacdo adequada e a tomada de decisdes informadas
pelos pacientes e suas familias. Segundo Butow et al. (2012), a comunicag¢do clara e
transparente pode levar a uma melhor compreensdo da situagdo do paciente, levando a
escolhas de tratamento mais informadas e conscientes.

Além disso, a comunicagdo clara e transparente também pode levar a uma melhor
gestdo de sintomas e dores em cuidados paliativos. De acordo com Davis et al. (2012), a
comunicagdo efetiva pode ajudar os médicos a entender melhor os sintomas do paciente e sua
experiéncia de dor, permitindo assim um tratamento mais efetivo.

A comunicagdo clara e transparente entre médico e paciente ¢ essencial em cuidados
paliativos, permitindo a constru¢do de uma relagdo terapéutica de confianga e apoio, além de
levar a tomadas de decisdo mais informadas e conscientes pelos pacientes e suas familias. A
falta de comunica¢do adequada pode levar a mal-entendidos, incertezas e angustia, além de
diminuir a qualidade de vida e satisfagdo com a assisténcia médica recebida pelo paciente.
Portanto, ¢ fundamental que médicos em cuidados paliativos sejam treinados e capacitados a
fornecer uma comunicacdo clara e transparente aos pacientes e suas familias.

Além de proporcionar informagdes precisas sobre a doenga e o tratamento, a clareza
do médico pode influenciar a tomada de decisdo do paciente. Neste trabalho, serdo
apresentados alguns estudos que destacam a importancia da clareza do médico na tomada de
decisdo do paciente em cuidados paliativos.

A comunicagdo clara e transparente do médico pode influenciar significativamente a
tomada de decisdo do paciente em cuidados paliativos. A seguir, serdo apresentados alguns
estudos que comprovam essa relagao:

1. Informacées claras aumentam a satisfacdo do paciente: de acordo com uma pesquisa
realizada por Hagerty et al. (2005), pacientes com cancer que receberam informagdes

claras sobre sua doenga ¢ tratamento estavam mais satisfeitos com sua decisdo de receber
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cuidados paliativos. Os autores destacaram que a comunicagdo clara do med1co aumentou

a sensacdo de controle e autonomia dos pacientes.

2. Clareza do médico influencia a decisdo de iniciar cuidados paliativos: um estudo
realizado por Matsuyama et al. (2016) demonstrou que a clareza do médico em explicar os
beneficios dos cuidados paliativos influenciou significativamente a decisao dos pacientes
de iniciar esse tipo de tratamento. Os autores destacam a importancia de uma
comunicagdo clara e transparente na tomada de decisao do paciente.

3. Clareza do médico influencia a adesdo ao tratamento: de acordo com um estudo de
Morita et al. (2004), a clareza das informacdes fornecidas pelo médico influenciou
significativamente a adesdo dos pacientes aos cuidados paliativos. Os autores destacam
que uma comunicagdo clara do médico pode ajudar os pacientes a entenderem melhor a
importancia do tratamento e a aderirem a ele de forma mais efetiva.

4. Clareza do médico ajuda na tomada de decisdo sobre o final da vida: um estudo
realizado por Temel et al. (2010) demonstrou que a comunicagdo clara do médico sobre os
cuidados paliativos e opcdes de tratamento no final da vida pode ajudar os pacientes a
tomar decisdes mais informadas e alinhadas com seus valores e preferéncias.

5. Clareza do médico ajuda na gestdo da incerteza: a comunicagdo clara do médico
também pode ajudar os pacientes a gerir a incerteza associada a doenga e ao tratamento
em cuidados paliativos. Segundo um estudo de Ptacek et al. (2001), pacientes que
receberam informacdes claras e precisas sobre sua doenga e progndstico foram capazes de
lidar melhor com a incerteza e tomar decisdes mais informadas.

Nem sempre ¢ facil para os médicos fornecerem uma comunicagdo adequada aos
pacientes e suas familias. As barreiras a comunicagdo clara e transparente em cuidados
paliativos podem estar relacionadas a diversos fatores, incluindo atitudes e habilidades dos
médicos, expectativas e crencas dos pacientes e suas familias, além de questdes culturais e
sociais. A seguir, serdo apresentadas algumas das principais barreiras identificadas na
literatura:

1- Falta de treinamento e habilidades dos médicos em comunicacdo: a falta de
treinamento e habilidades em comunica¢do ¢ uma das principais barreiras a comunicagao

clara em cuidados paliativos. De acordo com Epstein e Street (2011), muitos médicos ndo
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recebem treinamento adequado em habilidades de comunica¢do, o que pode levar a
dificuldades na abordagem de temas delicados, como prognostico e finitude.

2- Medo de causar sofrimento: o medo de causar sofrimento pode levar os médicos a evitar
conversas dificeis com os pacientes e suas familias, levando a uma falta de comunicagao
clara e transparente. De acordo com Clayton et al. (2013), os médicos podem sentir que
estdo causando sofrimento desnecessario ao abordar questdes dificeis, como prognostico e
decisdes de fim de vida.

3- Dificuldades linguisticas e culturais: dificuldades linguisticas e culturais podem ser uma

\

barreira significativa a comunicagdo clara em cuidados paliativos, especialmente em
populagdes multiculturais e multilingues. De acordo com Yennurajalingam e Bruera
(2013), a falta de proficiéncia em inglés pode limitar a capacidade dos pacientes e suas
familias de compreender informagdes sobre a doenga e tratamento.

4- Expectativas e crencas dos pacientes e suas familias: as expectativas e crencas dos
pacientes e suas familias podem influenciar a comunicacdo em cuidados paliativos. De
acordo com Jackson et al. (2013), alguns pacientes e suas familias podem ter crengas ou
expectativas em relagdo ao tratamento que diferem das dos médicos, o que pode levar a
conflitos e dificuldades na comunicagao.

5- Estigma associado a cuidados paliatives: o estigma associado a cuidados paliativos
pode ser uma barreira & comunicagdo clara e transparente, tanto para os pacientes como
para os médicos. De acordo com Clark et al. (2016), o estigma pode levar os pacientes e
suas familias a evitar discussdes sobre cuidados paliativos, enquanto os médicos podem
evitar tais conversas por medo de estigmatizar os pacientes.

A Bioética ¢ uma ciéncia que se dedica ao estudo da sobrevivéncia humana, e sua
abordagem ¢ fundamentada tanto na filosofia quanto na pragmatica. Seu objetivo ¢ promover
a melhoria das condigdes de vida por meio de reflexdes que apontem o comportamento
correto do homem para garantir o bem-estar e a continuidade da humanidade. Os principios
fundamentais da Bioética s3o a autonomia, beneficéncia, ndo maleficéncia e justigca
(MENDES, 2011).

Dessa forma, a Bioética tem como premissa fundamental que qualquer progresso no
campo das ciéncias biomédicas deve estar a servico da humanidade, e surge como uma nova

consciéncia ética que busca respostas equilibradas diante dos conflitos éticos contemporaneos.
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Seu escopo de estudo tem se ampliado e engloba desde a engenharia genetlca até a
preservacao do meio ambiente. A ética médica é atualmente o nucleo da Bioética, envolvendo
questdes relacionadas tanto ao inicio quanto ao fim da vida.

No que se refere ao final da vida, o avango da tecnologia e das ciéncias biomédicas
tem ampliado significativamente a expectativa de vida de pacientes com doencas incuraveis,
gracgas a criagdo de novas drogas, vacinas, aparelhos e técnicas que permitem diagndsticos e
tratamentos precoces (NOGUEIRA, COSTA, HENRIQUES; 2012). Porém, esse avanco
tecnoldgico também gerou situagdes que apresentam dilemas éticos, ja que transformou o
processo final da vida em uma dolorosa agonia, por exemplo, em situagdes que sao
denominadas de obstinagdo, futilidade e encarnigamento terapéutico. Essas expressoes
referem-se a uma experiéncia na qual, embora ndo haja mais possibilidade de cura para a
doenca, o paciente ¢ submetido a procedimentos desnecessarios e indteis, que ndo trazem
beneficio algum nem para o proprio paciente, nem para seus familiares (FERRAL et al; 2008).

E importante ressaltar que, diante desses dilemas éticos que podem ser enfrentados
pelos profissionais de satde, a Bioética ¢ fundamental na busca constante por respostas que os
auxiliem a compreender a dimensdo humana na pratica assistencial, especialmente quando
cuidam de pacientes em fase terminal. Nesse sentido, ndo basta possuir ciéncia e tecnologias
sofisticadas se esses recursos ndo forem utilizados por profissionais capacitados que saibam
integra-los a uma assisténcia humanizada, que valorize e respeite o ser humano em sua
totalidade (NOGUEIRA, COSTA, HENRIQUES; 2012).

O paciente em fase terminal é aquele que sofre de uma doenga progressiva e incuravel,
evidenciada por uma deterioracdo clinica que inclui sintomas como anorexia, perda de peso,
boca seca, dificuldade respiratoria, alteragcdes comportamentais, limitagdo da mobilidade,
continéncia e higiene, o que pode gerar um impacto emocional significativo tanto no paciente
quanto em sua familia. Portanto, é crucial proporcionar uma assisténcia humanizada para o
paciente e sua familia, baseada na filosofia dos cuidados paliativos, que busca melhorar a
qualidade de vida dos pacientes e seus familiares que enfrentam problemas associados a
doengas sem possibilidades de cura. Esse tipo de cuidado tem como objetivo prevenir e aliviar
o sofrimento por meio do controle dos sintomas (REIRIZ; et al, 2008), ¢ envolve uma

abordagem multiprofissional, multidimensional e centrada no ser humano (PIMENTA, 2012).
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Compreender e aplicar esses principios na pratica assistencial € : fundamental para
garantir um cuidado humanizado e respeitoso ao paciente terminal e seus familiares. Além
disso, ¢ importante que os profissionais de saude estejam capacitados e sensibilizados para
lidar com as questdes éticas e morais que envolvem o cuidado paliativo, respeitando a
autonomia do paciente e sua tomada de decisdes, e evitando praticas que possam agravar o
sofrimento e a dor (SOUSA; et al; 2010). Assim, a Bioética se coloca como uma ferramenta

essencial para a reflexdo e orientagdo de praticas éticas na assisténcia ao paciente terminal e

para a garantia de sua dignidade e direitos humanos.

CONSIDERACOES FINAIS

Diante do exposto, os cuidados paliativos sdo uma abordagem que visa melhorar a
qualidade de vida de pacientes com doengas graves e cronicas, aliviando o sofrimento e
fornecendo suporte emocional, social e espiritual. A comunicacdo efetiva em cuidados
paliativos pode melhorar a qualidade de vida do paciente e sua familia, ajudando-os a
entender melhor sua condi¢@o e opc¢des de tratamento. A falta de comunicagdo adequada pode
levar a mal-entendidos, incertezas e angustia para o paciente e sua familia, além de diminuir a
satisfacdo com a assisténcia médica recebida. A clareza do médico também pode influenciar a
tomada de decisdo do paciente em cuidados paliativos, aumentando a satisfacdo, a adesdo ao
tratamento e ajudando a gerir a incerteza associada a doenca e ao tratamento. Além disso, a
comunicagdo clara e transparente também pode levar a uma melhor gestdo de sintomas e
dores em cuidados paliativos. Por isso, ¢ fundamental que os médicos sejam treinados e
capacitados a fornecer uma comunicagao clara e transparente aos pacientes e suas familias.

Adjunto a isso, Segundo Volpin (2022), estudantes de medicina do ultimo ano de
graduacdo na Holanda, referem que um dos aspectos importantes a serem aprendidos ¢ a
comunicagdo em cuidados paliativos, a qual ndo ¢ bem explorada na graduagdo, e gera
reflexos negativos na confianga para execucdo desta na pratica, o que pode prejudicar a
execucdo de um acompanhamento de saiide seguro e gerar consequéncias negativas e atos de
iatrogénicos. No Brasil, os cuidados paliativos também necessitam ser mais explorados na
formag¢do do médico generalista, hd ainda pareceres que reforcam a importancia de sua
inser¢do nos curriculo, no entanto precisa de mais estudos a fim de consolidar o ensino, algo

que, até o momento, tem-se uma alteracdo na Resolu¢gdo CNE/CES n° 3, de 20 de junho de
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2014, que institui as Diretrizes Curriculares Nacionais do Curso de Graduagdo em Medicina e
da outras providéncias, aprovada em 2022 e acrescenta ao Art. 23 dois incisos que

relacionam-se aos cuidados paliativos.
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