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Resumo

Objetivo: Analisar as evidéncias cientificas sobre a insergéo dos cuidados paliativos no cendrio da pandemia
de COVID-19.

Método: Revisao de escopo baseada na metodologia proposta pelo Instituto Joanna Briggs. Foram analisadas
as bases da Biblioteca Virtual da Satde, Web of Science, Scopus, Cumulative Index to Nursing and Allied
Health Literature, EBSCO, Embase, PsycInfo® e Science Direct, por meio dos descritores “cuidados paliativos”
e “coronavirus” e a palavra-chave “COVID-19”. Foram selecionados 30 estudos para analise.

Resultados: A revisao evidenciou estratégias para implementacéo dos cuidados paliativos com a utilizagdo de
protocolos e telemedicina, para facilitar a comunicagéo, e mostrou como tem sido a abordagem da terapéutica
paliativista, revelando a necessidade da promogao do conforto e do acolhimento de pacientes e familiares em
momentos de dor € luto.

Conclusao: Os principios dos cuidados paliativos contribuem para o cuidado integral, mas sua implementagao
no contexto de crise é um desafio. E importante proporcionar condigtes para aplica-lo no cotidiano dos
servicos de satide, mesmo em cendrios de pandemia.

Abstract
Objective: To analyze the scientific evidence on palliative care implementation amidst the COVID-19 pandemic.

Method: This is a scoping review based on the methodology proposed by the Joanna Briggs Institute. Virtual
Health Library, Web of Science, Scopus, Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature, EBSCO,
Embase, PsycInfo® and Science Direct were analyzed using the descriptors “palliative care” and “coronavirus”
and the keyword “COVID-19”. Thirty studies were selected for analysis.

Results: This review showed strategies for palliative care implementation using protocols and telemedicine,
to facilitate communication, and showed how palliative therapy approach has been, revealing the need to
promote comfort and welcoming patients and family members in times of pain and grief.

Conclusion: The palliative care principles contribute to comprehensive care, but its implementation amidst the
crisis is a challenge. It is important to provide conditions to apply it in the daily life of health services, even in
pandemic scenarios.

Resumen

Objetivo: Analizar las evidencias cientificas sobre la incorporacion de los cuidados paliativos en el escenario
de la pandemia de COVID-19.
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Métodos: Revision de alcance basada en la metodologia propuesta por el Instituto Joanna Briggs. Se analizaron las bases de la Biblioteca Virtual da Satide,
Web of Science, Scopus, Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature, EBSCO, Embase, PsycInfo® y Science Direct, mediante los descriptores
“cuidados paliativos” y “coronavirus” y la palabra clave “COVID-19”. Se seleccionaron 30 estudios para el analisis.

Resultados: La revision evidencio estrategias para la implementacion de los cuidados paliativos con el uso de protocolos y telemedicina para facilitar la
comunicacion y demostrd de qué forma se esta realizando el enfoque de la terapia paliativa, que reveld la necesidad de promover el bienestar de pacientes

y familiares y acogerlos en momentos de dolor y duelo.

Conclusion: Los principios de los cuidados paliativos contribuyen para el cuidado integral, pero su implementacion en el contexto de crisis es un desafio. Es
importante proporcionar condiciones para aplicarlo en la cotidianidad de los servicios de salud, inclusive en escenarios de pandemia.

Introducao

A condigido de pandemia determinada pela
Organizagao Mundial de Satide (OMS) em margo de
2020 repercutiu de forma intensa na drea da satde,
expondo limitagdes importantes em termos de insu-
mos e profissionais da sadde capacitados para lidarem
com a doenga pelo coronavirus 2019 (COVID-19).
A despeito do perfil epidemiolégico delineado ini-
cialmente, além de individuos com idades superio-
res a 70 anos e aqueles com comorbidades, jovens e
criangas também passaram a ser acometidos.?

Em todo o mundo, o volume de casos confir-
mados aumenta de modo exponencial, o que resulta
em estresse para os servicos de satde, além de im-
portante desequilibrio entre a oferta e a procura de
leitos de terapia intensiva. Tal panorama traz a tona
discussoes sobre um tépico de dificil assimilagio
por parte da sociedade: a quem assegurar assisténcia
e recursos tecnoldgicos para recuperagio do quadro
clinico imposto pelo novo coronavirus?

Ao considerarmos o direito a saide como condi-
¢ao extensiva a todos os cidadaos, resulta em impo-
téncia e angustia a necessidade da tomada de deci-
sa0 em circunstiancias tao adversas. Sob tal cenirio,
os fundamentos que norteiam os cuidados paliati-
vos podem ser utilizados como imperativo ético na
otimizagao de recursos.

Segundo a OMS, o cuidado paliativo é uma
abordagem que melhora a qualidade de vida dos
pacientes e suas familias enfrentando os problemas
associados a doenga com risco de morte, pela pre-
vengao e pelo alivio do sofrimento, por meio da
identificagdo precoce, da avaliagio impecdvel e do
tratamento da dor e outros problemas fisicos, psi-
cossociais e espirituais.”” A relevincia dessa prati-
ca levou a prépria OMS a atualizar o documento
Clinical management of COVID-19 e incluir um ca-
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pitulo acerca dos cuidado paliativo, recomendando
um plano de cuidados para COVID-19 e respeito
as preferéncias dos pacientes e de seus familiares.”
Situagoes de pandemia, como a atual, demandam
grande sobrecarga aos servicos de satde, que pode-
riam se beneficiar a oferta de cuidados paliativos.®
Em contextos emergenciais e de crise humanitria,
medidas para aliviar o sofrimento podem ser negli-
genciadas, em razao da necessidade imediata de salvar
vidas. Contudo, vale ressaltar que os cuidados paliati-
vos sdo igualmente primordiais, e sua auséncia impli-
ca em medidas de enfrentamento falhas e eticamente
insustentdveis, como o delineado pela COVID-19."”
Instituir os cuidados paliativos torna-se uma
opgao vidvel para assegurar cuidado de qualidade,
enquanto se faz necessdrio decidir quem precisa
ou nio de cuidados intensivos para manutengio
da vida. Por outro lado, diante do sem ndmero de
pessoas afetadas pela COVID-19 e da presenca de
sinais e sintomas complexos, os cuidados paliativos
se apresentam como possibilidade de conforto e ali-
vio do sofrimento diante de prognésticos incertos.®
Ampliar a discussao em torno da inclusao dos
cuidados paliativos nas estratégias de assisténcia
aos pacientes que cursam com a COVID-19 faz-se
necessdrio, nio apenas pela premente exigéncia de
otimizacio de leitos e recursos, mas também pelo
direito de se ter assegurada a dignidade e o conforto
diante de uma doenga que ameaga a vida.
O objetivo deste estudo foi analisar as evidén-
cias cientificas sobre a insercio dos cuidados paliati-

vos no cendrio da pandemia da COVID-19.

Métodos

Trata-se de uma revisao de escopo, uma forma de
sintese de conhecimento que aborda uma questao
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de pesquisa exploratéria, destinada a mapear os
conceitos-chave (evidéncias) que apoiam determi-
nada drea de pesquisa, identificar lacunas nas evi-
déncias existentes e emergentes e estabelecer metas
para pesquisas futuras.”!” A construgio desta revi-
sdo de escopo seguiu a estrutura de Peters et al.,'"!?
publicada pelo Instituto Joanna Briggs."?

Para identificacdo da questio da pesquisa, utili-
zou-se a estratégia Populagao, Conceito e Contexto,
na qual “P” corresponde a populagao/participantes
(pacientes com COVID-19) e “C” ao conceito que
se pretende investigar (cuidados paliativos). Optou-
se por nio inserir o Contexto, pois buscou-se explo-
rar as evidéncias da relagao entre a COVID-19 e os
cuidados paliativos. Assim, esta revisio considerou
a seguinte questdo de pesquisa: Como tem ocorri-
do a implementagdo dos cuidados paliativos para os
pacientes com COVID-19?

Para os propdsitos da presente pesquisa, a fonte
de informagdes incluiu estudos publicados no ano
de 2020, em qualquer idioma e que estivessem dis-
poniveis eletronicamente na integra. Relatérios de
pesquisa e resumos publicados em anais de eventos
foram definidos como critérios de exclusao.

A busca pareada se deu nas bases de dados ele-
tronicas da Biblioteca Virtual da Saude (BVS),
ScienceDirect, Web of Science, Scopus, Cumulative
Index to Nursing and Allied Health Literature
(CINAHL), EBSCO, Embase e PsycInfo®. Foram
utilizados os descritores de acordo com a termino-
logia dos Descritores em Ciéncia da Saade (DeCS)
e Medical Subject Headings (MeSH). Reitera-se que
houve a inclusio das palavras-chave “COVID-19” e
“COVID 197 nas buscas, no intuito de ampliar os
achados. Com esses termos, foram realizadas bus-
cas, integrando-os mediante os operadores boolea-
nos “AND” e “OR’.

As estratégias de buscas para cada base estao des-
critas no quadro 1. Optou-se por realizar a busca
com os descritores na lingua inglesa, pois a equagao
possibilitou a identifica¢do de maior quantidade de
artigos, quando comparada as buscas com descrito-
res nas linguas portuguesa e espanhola.

Os dados foram extraidos dos artigos incluidos
na revisao de escopo por dois revisores independen-
tes. Os artigos selecionados foram organizados em

Quadro 1. Estratégias de buscas utilizadas na Biblioteca Virtual
da Saude, Web of Science, Scopus, Cumulative Index to Nursing
and Allied Health Literature, EBSCO, Embase, Psycinfo® e
Science Direct

Base Estratégias de busca

Biblioteca Virtual da Satide (tw:(coronavirus or coronavirus or “covid-19" or “covid
19”)) AND (tw:(“cuidados paliativos” or “cuidado paliativo”
or “palliative care”))

Web of Science, Science Direct | (coronavirus or “COVID-19" or “COVID 19”) ANDTOPICO:
(“palliative care”)

Scopus (TITLE-ABS-KEY (coronavirus OR “covid-19" OR “covid
19") AND TITLE-ABS-KEY (“palliative care”))

(coronavirus OR “covid-19" OR “covid 19”) AND
(“palliative care”)

EMBASE (‘coronavirus'/exp OR coronavirus OR ‘covid-19' OR
‘covid 19'/exp OR ‘covid 19) AND (‘palliative care'/exp
OR ' palliative care')

Psycinfo Any Field: coronavirus OR Any Field. “ COVID-19" OR Any
Field: “COVID 19" AND Any Field: “ palliative care”

CINAHL - Cumulative Index to Nursing and Allied Health Literature

EBSCO, CINAHL

um banco de dados do Microsoft Excel® com des-
cricio de sua identificacio (titulo, autores, idioma,
pais, local, periédico e ano); aspectos metodoldgicos
(delineamento de pesquisa, objetivos, amostragem,
tratamento de dados e nivel de evidéncia) e andlise
critica (resultados e conclusoes).

Controvérsias foram solucionadas por meio de
discussio critica entre os revisores. O rascunho da
ferramenta de extracio de dados foi modificado e
revisado conforme necessdrio durante o processo
realizado para cada estudo incluido. As buscas e o
processo de selecao dos estudos ocorreram durante
o més de abril de 2020.

Por se tratar de revisao sistemdtica de escopo,
segundo a metodologia utilizada, é dispensada a
avaliagdo de qualidade metodolégica dos estudos
incluidos. Para a elaboragdo da revisao, seguiram-se
as recomendagoes do checklist Preferred Reporting
Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses - ex-
tension for Scoping Review (PRISMA-ScR)" e o flu-
xograma PRISMA.1¥

Resultados

A pesquisa identificou 170 estudos potencialmente
relevantes, dos quais 25 foram removidos por serem
duplicados. Foram analisados 145 resumos, sendo
eliminados 104 publicados antes do ano de 2020.
Destes, 41 resumos foram avaliados quanto a elegi-
bilidade e, ao final, restaram 30 artigos para anilise
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Identificacao

(n=170)

Registros identificados

l

; dos por
(n=25)

Triagem

l

Registros analisados (n=145)

Registros excluidos
F=p> | 104 artigos publicados antes do ano de 2020

v

Elegibilidade

Estudos completos avaliados para
elegibilidade (n = 41)

Estudos excluidos por nao responderem
> a questdo norteadora (n = 11)

l

qualitativa (n = 30)

Incluséo

Estudos incluidos na sintese

Figura 1. Diagrama do processo de incluséo e exclusdo dos estudos

do texto na integra por dois revisores independentes
(Figura 1).

As caracteristicas dos estudos incluidos nes-
ta revisdo estao detalhadas no quadro 2. Eles fo-
ram desenvolvidos em nove paises, com destaque
para a produgio dos Estados Unidos (11; 36,6%)
e Reino Unido (8; 26,7%). Canadd, Alemanha,
Suica e Itdlia publicaram dois artigos cada (6,7%),
e Nigéria, China e Nova Zelandia, um artigo cada
(3,3%). Os periddicos Journal of Pain and Symptom
Management e Royal College of Physicians foram
os que mais publicaram sobre a temdtica, com 12
(40%) e dois (6,7%) artigos, respectivamente. Os
demais periddicos tiveram apenas uma (3,3%) pu-
blicagao cada.

No tocante ao tipo de estudo, sete (23,3%) eram
recomendagoes de especialistas; seis (20%) eram rela-
tos de experiéncia; cinco (16,7%) revisoes da literatu-
ra ndo especificadas; quatro (13,3%) editoriais; dois
(6,7%) estudos transversais e descritivos. Os demais
foram artigos de atualizagao, de opinido, revisao siste-
matica, relatos de caso e reflexivos. A fonte dos dados
dos estudos foi em sua maioria, da literatura cientifi-
ca (16; 53,3%), seguida das vivéncias dos autores (6;
20%), de pesquisa de campo (3; 10%) e de contato
via telefone (1; 3,3%). Nos editoriais, a fonte foi a
literatura e vivéncias (4; 13,3%).

m Acta Paul Enferm. 2020; 33:1-9.

Em 16 estudos, observou-se a preocupagao
dos cuidados paliativos em diferentes populagoes,
como criangas (1; 6,2%); adultos e idosos (6;
37,5%); pacientes com cincer (1; 6,2%); popu-
lagio LGBTQ+ (1; 6,2%); profissionais gerais da
saude (3; 18,7%); equipes de cuidados paliativos
(2; 12,5%), e um artigo (6,2%) abordou tanto pa-
cientes, como os demais prestadores de cuidados e
profissionais da sadde.

Em relacido as temdticas, duas categorias
principais aspectos abordados
nos estudos: “Estratégias para implementacao

sintetizam os

dos cuidados paliativos no enfrentamento da
COVID_ 1 9”(17—19,21,23,25,27—32,35,36,38—42,44)( 1 9; 63)3%)

e “Terapéutica paliativista no contexto da pande-

mia: desaﬁos e Contribuigées”(m,19—29,31,33,34,36—41,43—45)

(24; 80%).

Entre as estratégias utilizadas para imple-
mentagio dos cuidados paliativos no enfrenta-
mento da COVID-19, destacaram-se a teleme-

dicina e a comunica¢ao entre os atores envol-

Vidos’(l7—l9,21 ,25,27,28,30,32,35,36,38-42,44) o planej amento

17-19,21,23,25,32,35,39-41,44)

das acées,! a utilizacao ade-

quada dos equipamentos de prote¢ao individual

19,21,27,28,36,39)

e outros materiais e o uso de ferra-

mentas de gestao como planos, diretrizes e pro-
tOCOlOS (18,21,23,25,27,28,30-32,35,39,40,42,44)



Quadro 2. Caracterizacdo dos artigos selecionados para esta

revisdo de escopo
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Cuidados
paliativos ao
paciente com
COvID-19

Telemedicina e
comunicagdo
(56,7%)

Apoio emocional
e espiritual
(26,7%)

Acesso aos
servicos de
saude
(13,3%)

Uso de ferramentas
de gestio
(66,7%)

Estratégias
para
implementagao

Terapéutica
paliativista

Planejamento
das agdes
(40,0%)

Capacitacao dos
profissionais
(16,7%)

Manejo dos sinais Utilizagao adequada
e sintomas dos dos equipamentos
pacientes e materiais
(50,0%) (20,0%)

Autoria Tipo de estudo Populagido/amostra Fonte dos
dados
Weaver et al.® Recomendagdes de Criangas Literatura
especialistas
Calton et al."” Recomendagdes de Pacientes em cuidados Literatura
especialistas paliativos
Powell et al.(™® Recomendagdes de Equipe de cuidados Literatura
especialistas paliativos
Hendin et al.!® Recomendagdes de Pacientes em cuidados Literatura
especialistas paliativos
Nehls et al.?? Recomendagdo de Literatura
especialistas
Fausto et al.?" Relato de experiéncia | Profissionais da sadde Vivéncia
Ferguson et al.?? | Atualizagdo Profissionais da satde Literatura
Borasio et al. ® Relato de experiéncia | Equipe de cuidados Vivéncia
paliativos
Rolanda et al.?¥ Relato de experiéncia | Idosos em casas de Vivéncia
repouso
Curtis et al.® Artigo de opinido Profissionais da salde Literatura
The Lancet® Editorial Literatura e
vivéncias
Bajwah et al.?” Revisdo de literatura Literatura
Salako et al.?® Relato de experiéncia | Pacientes com cancer Vivéncia
Fan® Relato de experiéncia | NI Vivéncia
Etkind et al.0 Revisao sistemtica Pacientes, prestadores de | Literatura
cuidados e profissionais
da saude
Fusi-Schmidhauser | Descritivo Pacientes com COVID-19 | Pesquisa de
etal.®V ndo adequados para campo
ventilagéo
Tran et al.® Recomendagdes de Literatura
especialistas
Lovell et al.®¥ Transversal 101 pacientes com Pesquisa de
COVID-19 campo
Rosa et al.® Recomendacdes de LGBTQ+ com COVID-19 Literatura
especialistas
Humphreys et al.® | Relato de experiéncia | NI Vivéncia
Constantini et al.®® | Transversal 16 instituigdes de salde Contato via
italianas telefone
Davies et al.®” Revisdo de literatura - Literatura
Sun et al.®® Relato de casos 30 pacientes com COVID Pesquisa de
em admitidos em unidade | campo
de cuidados paliativos
Romano ¢ Revisdo de literatura Literatura
Radbruch et al.®? | Editorial Literatura e
vivéncias
Feder et al.“! Editorial Literatura e
vivencias
Chidiac et al.“? Editorial Literatura e
vivéncias
Peatel“ Editorial Literatura e
vivencias
Arya et al.“¥ Revisdo de literatura NI Literatura
Wallace et al.® Reflexivo Literatura

NI - ndo informado; LGBTQ+ - Lésbicas, Gays, Bissexuais, Travestis, Transexuais, Transgéneros e Queer

J4 em relacao aos desafios e contribuicoes da
terapéutica paliativista no contexto da pandemia,
verificaram-se, principalmente, o manejo farma-
colégico e nio farmacolégico dos sinais e sinto-

(19-22,24,25,27,29,31,33,36-39,44)

mas dos pacientes e o apoio

emocional e espiritual aos pacientes, familiares e/

Figura 2. Categorias e subcategorias identificadas nos estudos

5.(23:2034:40,4143-45) ()5 desafios estiveram

ou cuidadore
relacionados ao acesso dos pacientes aos servigos de
26343649 35 necessidade de capacitagio dos

profissionais,®?2%3339 3 sobrecarga de trabalho e 2
26,36)

saude,

falta de recursos, como retratado na figura 2.

Alguns estudos estdo tanto na primeira quanto
na segunda categoria, pois apresentaram informa-
¢oes pertinentes para ambas.

Discussao

Dentre as limitagoes, evidenciamos a falta de estu-
dos prospectivos, que se justifica pelo cardter agudi-
zado da doenca e o aparecimento recente do virus.
Também ¢ possivel verificar que muitos artigos esta-
vam baseados em experiéncias em algumas institui-
¢oes, que podem nao se aplicar a realidade de outros
paises. Ademais, a sobrecarga dos profissionais da
satde e a busca urgente pela cura reforcam o card-
ter biomédico da atengio a satide, em oposigio aos
cuidados paliativos, que enfatizam a humanizagao,
o conforto e a qualidade de vida dos pacientes.

No cendrio pandémico, os cuidados paliativos se
revelam diferentes, potentes e em multiplas formas,
com estudos e recomendacoes de especialistas mos-
trando variadas possibilidades neste campo de cui-
dado e pesquisa, passando desde os principios dos
cuidados paliativos até os desafios e fragilidades em
meio as consequéncias da COVID-19.

Estratégias para implementacao dos cuidados
paliativos no enfrentamento da COVID-19

A crescente demanda por cuidados paliativos devi-
do 4 COVID-19 torna necessirio o estabelecimen-
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to de estratégias para prestar tais cuidados, com a
determinagio de um modelo eficiente para que os
servicos minimizem riscos e ampliem o alcance da
abordagem paliativa. O objetivo ¢ fornecer reco-
mendagdes aos profissionais de satide sobre os cuida-
dos paliativos; evitar tratamento intensivo oneroso,
assegurando cuidados de qualidade a quem precisa;
estruturar servigos capazes de prover atendimento
rdpido e eficaz e identificar adequadamente quem
pode ou nio se beneficiar de um tratamento inten-
sivo invasivo.?!?330

Para a efetivacdo dessa organiza¢io, é importan-
te implementar protocolos para identificar pacientes
que nio se beneficiam de procedimentos extremos.
@9 Ressalta-se que, para a efetividade dessa triagem,
os servigos precisam contar com pelo menos uma
equipe de cuidados paliativos como suporte para
as equipes generalistas. Ademais, os cuidados pa-
liativos durante a pandemia precisam se adaptar a
um estilo emergencial, pois os pacientes podem se
deteriorar rapidamente e exigir decisoes imediatas e
planos de tratamento claros. Desse modo, os cuida-
dos paliativos devem estar na vanguarda para ajudar
a tomar as melhores decisées, cuidar das familias e
oferecer apoio espiritual.®?

A abordagem paliativa foi evidenciada no con-
texto da pandemia nao somente pela necessidade de
estabelecer protocolos para os pacientes acometidos
pela COVID-19, mas para reorganizar aspectos
referentes aos demais pacientes, como a assisténcia
aqueles em tratamento oncoldgico,?® para os quais a
equipe multidisciplinar deve criar, revisar e atualizar
rapidamente uma politica clinica de combate a uma
infecgao pela COVID-19 durante o tratamento.

Os servicos de satide devem contar com ofertas
de medicagdes de conforto, ter uma equipe multi-
disciplinar especializada, otimizar uso de espaco nos
hospitais/clinicas de cuidados paliativos, adotar um
sistema de triagem, prezar pela relagao interpessoal,
utilizar a telemedicina e fazer uso de protocolos, sen-
do fundamental uma abordagem multifacetada.“?

No contexto de isolamento social, a equipe deve
disponibilizar chamadas de videos para os pacien-
tes entrarem em contato com seus familiares, para
a equipe se comunicar com a familia e até mesmo
para capacitagoes dos profissionais ou cuidadores.

m Acta Paul Enferm. 2020; 33:1-9.

Além de favorecer a comunicagio, a telemedici-
na é fundamental diante da limitacio do uso de
Equipamentos de Protecao Individual, pois pode
favorecer a protegao da equipe e a garantia de cui-
dados adequados aos pacientes internados com
COVID-19.1828303549) Para tanto, é necessario o
acesso equitativo a tecnologia, levando em consi-
deragdo as vulnerabilidades e as limitagoes de pa-

) com vistas & promogio do
19,27,38)

cientes e cuidadores,
conforto e do bem-estar.

Em resposta a essa realidade, os profissionais da
linha de frente devem receber treinamento para reali-
zar os cuidados paliativos primdrios aos pacientes em
condigao grave, acionando a equipe de especialistas
nesse tipo de cuidado sempre que necessdrio. "

A organizagdo dos servicos de saude, conside-
rando os cuidados paliativos como eixo transver-
sal a todas as 4reas, é essencial no enfrentamento
da pandemia causada pelo coronavirus da sindro-
me respiratéria aguda grave 2 (SARS-CoV-2), pois
hd necessidade de equilibrar ética, conforto e as-
sisténcia de qualidade. As equipes paliativistas sao
fundamentais, desde a triagem dos tratamentos até
a necessidade de fornecer noticias e dar suporte aos
familiares.

Terapéutica paliativista no contexto da pandemia:
desafios e contribuicdes
Os principios bésicos dos cuidados paliativos vém
sendo cada vez mais discutidos nos cendrios do cui-
dar, com desdobramentos em diversas situacoes e
grupos populacionais, desvelando sua potenciali-
dade durante a crise da COVID-19. As estratégias
direcionadas para apoiar pacientes e familiares con-
templam principios como aliviar os sintomas, ga-
rantir conforto no processo de morte, oferecer aten-
dimento centrado no paciente, cuidar dos pacientes
e seus familiares em relagio aos aspectos fisicos e es-
pirituais e atuar com equipe multidisciplinar.®”443)
Embora nio se possam prever os desfechos do
cuidado, os profissionais de satide devem realizar o
planejamento avangado de cuidados de acordo os
fatores que sio importantes para o quadro clinico
do paciente. Além do controle adequado dos sinto-
mas, que é um direito humano bdsico e fundamen-
tal para aliviar o sofrimento, independentemente
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das chances de sobrevivéncia, deve-se levar em con-
sideragao a espiritualidade, cuja importincia é reco-
nhecida no conforto e na promog¢io do bem-estar
de pacientes e familiares.”

Os relatos de incertezas em relagio 2 melhor
intervengio a ser realizada, associados as angustias
produzidas pela intensa carga de trabalho dos pro-
fissionais de saide, nio devem representar impedi-
mentos para a aplicagao dos principios de cuidado
paliativo no contexto da pandemia. Se a triagem for
necessdria para priorizar os cuidados, quando os lei-
tos de terapia intensiva estiverem escassos, deve ser
necessdrio comunicar isso de forma sensivel e res-
peitosa aos pacientes e a suas familias, sugerindo um
caminho alternativo.“

Além da questio relacionada a infraestrutura dos
servios e as incertezas da doenga, discutir e imple-
mentar os cuidados paliativos sao pertinentes, nesse
contexto de pandemia, pois as doengas cronicas au-
mentam o risco de complicagoes pela COVID-19.
Pacientes idosos e/ou com comorbidades tendem a
evoluir para quadros de maior complexidade, prin-
cipalmente com a sindrome do desconforto respira-
torio agudo.®?®

Com base nesse perfil de pacientes acometidos
pela COVID-19, as medidas a serem aprimoradas e
implementadas com maior vigor em unidades de sau-
de estavam relacionadas ao desconforto respiratério e
ao manejo da dor (por meios farmacoldgicos e nio
farmacolégicos).?**”3V Pensar em cuidados paliativos
no manejo da COVID-19 implica em refletir sobre a
tomada de decisao baseada no estado clinico do pa-
ciente e na implementagio de medidas para conforto.

Quando o paciente é o centro e seu conforto
¢ o foco do cuidado, os principios paliativistas sio
aplicados em sua esséncia, proporcionando um olhar
holistico e centrado em um individuo, envolto por
sentimentos de medo e incerteza.”” Dentre os cui-
dados relatados para o manejo da COVID-19 que se
sobrepoem ao cuidado fisico, destacam-se a disponi-
bilidade de canais de comunicacio entre familiares,
proporcionando um momento de despedida e/ou
esperanga e a utilizagao de exercicios de respira¢io no
controle da ansiedade de casos leves. 374149

Avaliar o quadro clinico e o perfil de pacientes
com COVID-19 é determinante na tomada de de-

cisao sobre a indicagdo de procedimentos invasivos
e ressuscitacdo. Muitos preferem morrer em seu am-
biente familiar, e nio em uma unidade de cuidados
intensivos. Nesses casos, o respeito as preferéncias
do paciente e da familia deve ser valor indispensd-
vel e pode ser identificado pelo consentimento in-
formado da familia.?** O cuidado paliativo se faz
necessrio para proporcionar conforto, em oposi¢io
as medidas invasivas, que, muitas vezes, trazem so-
frimento e poucos beneficios ao paciente e/ou fa-
miliar.1”

Como forma de mitigar os impactos didrios da
pandemia, os principios da comunicagio terapéuti-
ca devem ser utilizados para facilitar o didlogo com
as familias. Essa estratégia pode contribuir para
minimizar o estresse, favorecendo a adaptagio de
novas rotinas familiares, impostas pelas mudangas
bruscas, inclusive com a impossibilidade de viven-
ciar as préticas comuns de apoio social e cerimonias
religiosas nos funerais.!*%3%45)

A instabilidade dos pacientes acometidos pela
COVID-19, que, muitas vezes, apresentam piora
rdpida do quadro clinico, exigiu adapta¢ao imediata
dos servicos de satde, para enfrentamento da pan-
demia e o gerenciamento do atendimento em satde
para essa demanda intensa e especifica.?!*

A tensao diante do manejo da COVID-19 tam-
bém evidenciou questdes de vulnerabilidade em
satde, equidade na assisténcia e igualdade de género
e tratamento. Reforga-se a agio da equipe de cuida-
dos paliativos em humanizar as prdticas destinadas
ao paciente e respeitar sua individualidade, assegu-
rando que os individuos recebam cuidados de alta
qualidade, com respeito a sua forma de ver e viver

a vida.®¥

Conclusao

Os principios dos cuidados paliativos contribuem
para o cuidado integral, mas sua implementagio no
contexto de crise e pandemia é um desafio, devi-
do ao desconhecimento dos profissionais de satde,
pacientes e familiares acerca desta abordagem. Os
cuidados paliativos promovem uma visdo holistica
do paciente e do cuidado, com respeito a vida e a

Acta Paul Enferm. 2020; 33:1-9.
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dignidade humana. Esta abordagem contribui para
o cuidado humanizado e respeitoso, acolhendo as
preferéncias dos pacientes e familiares. E importan-
te ampliar a formacio dos profissionais de saude
para o cuidado paliativo, proporcionado condigdes
para aplicd-lo no cotidiano dos servigos de sadde,
mesmo em cendrios de crise e pandemia.
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