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RESUMO

Objetivo: Avaliar os efeitos de atividades clown na qualidade de vida, depressao, estresse,
ansiedade, apoio e suporte social em pacientes elegiveis para cuidados paliativos (CP)
atendidos na Atencédo Primaria a Saude (APS). Método: Estudo quase-experimental, com
avaliagao pré-intervencao e pos-intervencao, realizado com 16 pacientes elegiveis para
CP precoces na APS em um municipio do Centro-Oeste. Os pacientes receberam 24 visitas
com atividades clown domiciliares. Resultados: As interven¢des evidenciaram melhora
da qualidade de vida e do suporte social, com resultados significativos para a dimensao
Atividades sociais (p = 0,023). Também observou-se aumento de pontuagao para Ansiedade
(p=0,007) e Depressao (p =0,023). Conclusao: As atividades clown podem trazer resultados
positivos para a qualidade de vida e suporte social de pacientes elegiveis para CP em domicilio.
Devem ser incentivadas para interagir com o saber das familias e potencializar o cuidado
humanizado, integral e centrado das relagées humanas na APS.

Descritores: Cuidados Paliativos; Atencdo Primaria a Sauide; Terapia do Riso; Qualidade de
Vida; Psicometria.

ABSTRACT

Objective: Evaluate the effects of clown activities on quality of life, depression, stress, anxiety,
aid, and social support in patients eligible for palliative care (PC) attended in Primary Health
Care (PHC). Method: A quasi-experimental study, with pre-intervention and post-intervention
evaluation, carried out with 16 patients eligible for early PCin PHC in a Midwestern city. Patients
received 24 visits with home-based clown activities. Results: The interventions evidenced
improved quality of life and social support, with significant results for the Social Activities
dimension (p=0.023). Increased scores for Anxiety (p=0.007) and Depression (p=0.023) were also
observed. Conclusion: Clown activities can bring positive results for the quality of life and social
support of patients eligible for PC at home. They should be encouraged to interact with family
knowledge and enhance humanized care, integral and centered on human relationships in PHC.
Descriptors: Palliative Care; Primary Health Care; Laughter Therapy; Quality of Life;
Psychometrics.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar efectos de actividades clown en calidad de vida, depresion, estrés, ansiedad,
apoyo y soporte social en pacientes elegibles para cuidados paliativos (CP) atendidos en Atencién
Primaria de Salud (APS). Método: Estudio cuasi-experimental, con evaluacién preintervenciony
posintervencion, realizado con 16 pacientes elegibles para CP precoces en la APS en municipio
del medio oeste. Pacientes recibieron 24 visitas con actividades clown domiciliarias. Resultados:
Intervenciones evidenciaron mejora de la calidad de vida y del suporte social, con resultados
significativos para la dimensién Actividades Sociales (p = 0,023). También se observé aumento
de puntuacion para Ansiedad (p=0,007) y Depresion (p= 0,023). Conclusién: Actividades clown
pueden traer resultados positivos a la calidad de vida y suporte social de pacientes elegibles para
CP en domicilio. Deben ser incentivadas para interaccionar con el saber familiar y potencializar
el cuidado humanizado, integral y centrado de las relaciones humanas en la APS.
Descriptores: Cuidados Paliativos; Atencion Primaria de Salud; Risaterapia; Calidad de
Vida; Psicometria.

D) |

https://doi.org/10.1590/0034-7167-2020-0431

Rev Bras Enferm. 2021;74(5):€20200431 1de8


https://doi.org/10.1590/0034-7167-2020-0431

Efeitos de atividades clown em pacientes elegiveis para cuidados paliativos na atencao primaria a satide

INTRODUCAO

A terapia clown constitui-se uma abordagem flexivel que se
adapta as mudancas das condicdes e circunstancias impostas
pela doenca, dor, alienacdo e angustia, ja que o palhaco é capaz
de ver todas as coisas em outra perspectiva'”. Sua pratica foi
identificada desde a época de Hipdcrates, pois os médicos dessa
época acreditavam que o humor produzia efeitos positivos na
saude; e introduzida ao ambiente médico pelo reconhecido
Hunter Adams (Patch), o qual ressaltou que o amor e o humor
sdo caracteristicas fundamentais desse cenario®?.

Considerando-se o declinio do estado de salide, a dor e a perda
de esperanca diante do diagnéstico de uma doenca limitante a
vida e da necessidade de cuidados paliativos (CP), esse tipo de
terapia torna-se relevante. Os CP configuram-se como uma pos-
sibilidade terapéutica por abordar, em carater multiprofissional
e interdisciplinar, as dimensdes biopsicossocial e espiritual do
ser humano, objetivando a melhoria da qualidade de vida de
pacientes e familiares“?.

Nesse contexto, a terapia clown possibilita aos pacientes
reflexdes e associacdes imaginativas e inteligentes sobre suas
proprias condi¢des de vida, auxiliando-os para os enfrentamentos
dos problemas cotidianos".

Existem diversas nomenclaturas para as terapias que utilizam
palhacgos treinados especificamente para atuarem em ambientes
de saude, principalmente em hospitais: em inglés, como thera-
peutic clown, clown therapy, clown care; ou mesmo justapondo
palavras de idiomas diferentes, como clownterapia e arte clown.
No presente estudo, adotou-se a terminologia“atividades clown”
(palhago, em inglés) buscando-se diferenciar as atividades de
palhacos de circo dos que atuam em outros espagos cénicos para
plateias especificas, como no caso de ambientes de prestacdo
de servico em saude e comunidade®.

As atividades clown consistem em programas e atividades que
envolvem a visita de palhacos treinados a pacientes em diferentes
contextos!3, As visitas, em geral, abrangem habilidades circenses,
truques e improvisacdes®. Em estudos com desenhos experi-
mentais, a frequéncia das visitas varia de uma a duas vezes por
semana em sessoes com duracdo de dez minutos a trés horas®.
A maioria das experiéncias relacionadas a esse tipo de atividade
encontram-se descritas no contexto hospitalar e com populag¢oes
pediatricas”. Nao foram identificados estudos quantitativos de
intervencéo realizados com individuos adultos ou idosos no
contexto da Atencéo Primaria a Saude (APS).

Visto que a politica publica de APS no Brasil prevé a constru-
¢ao de espacos de cidadania e agdes de promocdo de saude, as
atividades clown proporcionam novos contornos na obviedade
da vida didria de familias em situacao de vulnerabilidade social.
Um relato de experiéncia de visitas domiciliares realizadas por
clowns durante oito meses a dez familias pertencentes a area de
abrangéncia de duas equipes da APS evidenciou que as visitas
propiciaram a construcdo de vinculos fortes e livres com as familias
e potencializaram o atendimento humanizado e integral, além de
auxiliarem a familia a lidar com as situag¢des do cotidiano™. Outro
estudo, realizado com pacientes que apresentam algum tipo
de deméncia, ligados a Instituicdes de Longa Permanéncia para
Idosos (ILPI), em quatro municipios do sul da Suécia, mostrou
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como beneficios desse tipo de terapia o estimulo as interagdes
sociais, o melhor enfrentamento da doenca, uma melhor resposta
imunoldgica, o aumento da tolerancia a dor e a diminuicdo do
comportamento agressivo e depressivo.

Considerando-se que os CP envolvem a atencdo a saude
nao apenas do paciente, mas também da familia“®, o uso do
humor e do riso no contexto da APS pode ser uma estratégia
para melhorar o relacionamento entre o paciente em CP e a sua
familia, bem como para fortalecer o vinculo entre paciente e
profissionais de satiide®.

Além disso, um relato de experiéncia™ de intervengdes clown
realizadas com adultos em ambiente domiciliar, apresentando
diferentes condicdes de saude e incluindo condi¢des elegiveis
para os CP, identificou, nos relatos dos participantes, melhora
em indicadores como a realizacao de atividades da vida diaria,
mesmo com limitag¢des fisicas; diminuicdo dos sentimentos de
soliddo; ampliacdo das atividades de lazer; resgate de hobbies
antigos e aquisicdo de novos; e melhoria na dinamica familiar,
principalmente capacidade de dialogar e autocuidado.

Assim, tornam-se relevantes estudos que demonstrem os
efeitos desse tipo de terapia em pacientes adultos elegiveis para
os CP no contexto da APS.

OBJETIVO

Avaliar os efeitos de atividades clown na qualidade de vida,
depressao, estresse, ansiedade, apoio e suporte social em pa-
cientes elegiveis para CP atendidos na APS.

METODO
Aspectos éticos

Este estudo foi aprovado pelo Comité de Etica e Pesquisa com
Seres Humanos. Todos os participantes assinaram o Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) em duas vias, sendo
informados quanto aos objetivos da pesquisa, riscos, beneficios
e método empregado. O uso das escalas foi realizado mediante
a solicitacdo aos autores que, originalmente, efetuaram sua
validacdo e aqueles que realizaram a adaptacédo delas para o
contexto brasileiro.

Desenho e local do estudo

Trata-se de um estudo quase-experimental, com avaliacdo
pré-intervencdo e pés-intervencdo de um Unico grupo. Foi
realizado com pacientes elegiveis para CP precoces na APS do
municipio de Trés Lagoas-MS, Brasil. As atividades clown foram
utilizadas como intervencao, e foi observado seu efeito na qua-
lidade de vida, depressao, estresse, ansiedade, apoio e suporte
social relacionados aos pacientes elegiveis para CP.

Amostra e critérios de inclusao/exclusao

O universo do estudo compreendeu pacientes atendidos
em duas unidades da Estratégia de Saude da Familia (ESF). O
critério de escolha dos campos de pesquisa baseou-se no maior
numero de pacientes elegiveis para CP, segundo os critérios da
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Organizagao Mundial de Satde (OMS)®, acompanhados pela
equipe da ESF na area de abrangéncia da unidade.

Os critérios de incluséo foram: ter idade superior a 18 anos;
possuir capacidade cognitiva e psicolégica para a participacao
e elegibilidade para CP de acordo com os critérios da OMS; e ter
indicacdo, no minimo precoce, de CP (KPS < 70%) com base nos
dados coletados nos prontuarios.

Os critérios de elegibilidade propostos pela OMS referem-se a
pacientes que apresentassem uma ou mais das seguintes patologias
ou condicdes: doenca de Alzheimer e outras deméncias, cancer,
doencas cardiovasculares (excluindo quando causa de morte
repentina), cirrose hepatica, anomalias congénitas, meningite,
doencas hematoldgicas e imunoldgicas, condicdes neonatais,
doenca pulmonar obstrutiva cronica (DPOC), diabetes, sindrome
daimunodeficiéncia humana adquirida (HIV/Aids), insuficiéncia
renal, esclerose multipla, doenca de Parkinson, artrite reumatoide
e tuberculose resistente®.

Aidentificacao dos participantes se deu inicialmente por meio
do preenchimento de uma lista pelos Agentes Comunitdrios de
Saude (ACS), os quais indicaram os pacientes que atendiam as
condic¢bes de elegibilidade supracitadas. Todos os prontudrios dos
pacientes elegiveis foram consultados; e, naqueles que apresen-
tavam dados suficientes, foi aplicada a Escala de Performance de
Karnofsky (KPS)", Os prontuarios com informagoes insuficientes
e aqueles com acesso negado devido as informacdes sigilosas
foram excluidos. A escala KPS foi aplicada considerando-se os
registros em prontudrio acerca de queixas, sinais e sintomas re-
feridos e capacidade para autocuidado e exercicio das atividades
cotidianas — ela é utilizada para mensurar a capacidade funcional
de pessoas acometidas por qualquer patologia e pode, também,
auxiliar na formulacédo de prognéstico de pacientes com doenca
cronica. Usudrios com valores de desempenho inferiores a 70%
tém indicacdo precoce de assisténcia em CP; e performance de
50% ou menos indica cuidados exclusivos ou de fim de vida,
reafirmando que estes sdo elegiveis para CP exclusivos®. Apos
a aplicacédo da KPS, delimitou-se um grupo de 19 participantes,
0s quais receberam visitas domiciliares com as atividades clown
por um periodo de trés meses.

Consideraram-se como critérios para descontinuidade dos
participantes nas intervengdes: participacao menor que 80% nas
visitas realizadas, hospitalizacdo no periodo de coleta de dados,
mudanca de endereco e agravamento do quadro clinico que
impossibilitasse o desenvolvimento da intervencao. No decorrer
das atividades, dois pacientes desistiram de participar e um foia
Obito, totalizando um numero final de 16 pacientes.

Protocolo do estudo

Todos os 16 individuos responderam aos instrumentos de
coleta antes e apo6s a realizagao das atividades clown, no 1° e
3° meses de intervencgdo. O instrumento de caracterizacdo foi
aplicado uma Unica vez antes do 1° més de intervencdo. A inter-
vencdo com atividades clown foi fundamentada na implementa-
cdo de atividades ludicas e teatrais por académicos dos cursos
de Medicina e Enfermagem, os quais se vestiram de palhagos,
com personagens caracteristicos, maquiagem e utensilios, em
sessodes de até duas horas, duas vezes por semana, no periodo
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de setembro a novembro de 2018, num total de 24 visitas para
cada participante.

Os alunos receberam formacéo teatral por meio da participacao
em oficinas ministradas por atores qualificados na arte clown. Eles
aplicavam as atividades usando fantasias de palhaco fornecidas
pelo projeto, calcas largas, camisas coloridas e nariz vermelho; e
atuavam ativamente tanto em espagos compartilhados quanto
em quartos individuais do domicilio. As intervencdes consistiram
em conversas individuais ou em grupo, utilizando musica, teatro,
poesia e contacéo de historias.

Desde o inicio das atividades, os profissionais da equipe de
saude da familia contribuiram para o desenvolvimento do estudo
no que tange a identificacdo dos pacientes elegiveis para CP,
segundo os critérios de inclusdo da pesquisa. A participacao dos
ACSs foi fundamental para a introducédo da equipe de pesquisa
no ambiente domiciliar de cuidado dos participantes. Durante as
visitas dos clowns a determinados pacientes, houve a participagao
colaborativa de um técnico de enfermagem, uma enfermeira,
uma dentista, uma médica e dois ACSs.

Os participantes foram caracterizados quanto as variaveis
sociodemogriéficas (sexo, idade, estado civil, pratica religiosa,
escolaridade e patologias autorreferidas). Também foi aplicado o
indice de Katz, que avalia o desempenho nas atividades basicas
de vida diéria (ABVD), quanto a alimentacao, controle de esfinc-
teres, transferéncia, higiene pessoal, capacidade para se vestir e
tomar banho. As respostas variam de 0 (independente em todas
as seis fungoes) a 6 (dependente em todas as seis fungdes).

Para avaliacdo da qualidade de vida, depressao, estresse, an-
siedade, apoio e suporte social, foi questionado: “Com quantos
parentes o Sr.(a) se sente a vontade e pode falar sobre quase
tudo?”e“Com quantos amigos o Sr.(a) se sente a vontade e pode
falar sobre quase tudo?”"Também foram utilizados os seguintes
instrumentos validados e adaptados no Brasil ou para o portugués:

- Palliative Care Outcome Scale (POS) - E uma escala de avaliacio
deresultados dos CP, para avaliacdo multidimensional da qualidade
de vida de pessoas com doencas cronicas fora de possibilidades
de cura, abrangendo aspectos referentes aos sintomas fisicos,
psicolégicos, consideragdes espirituais, preocupacgoes praticas e
psicossociais, tanto pessoais como familiares. O escore total da
POS é dado pela soma dos pontos das dez primeiras questoes e
pode variar de 0 a 40 pontos, sendo que maiores escores indicam
maior prejuizo para a pessoa em tratamento('?,

- Escala de Depressao, Ansiedade e Estresse (Depression, An-
xiety and Stress Scales - DASS 21) - Compreende a avaliacdo das
subescalas de depressdo, ansiedade e estresse. As respostas sdo
do tipo Likert de quatro pontos variando de 0 (ndo se aplicou de
maneira alguma) a 3 (aplicou-se muito ou na maioria do tempo).
Para cada subescala, a pontuacéo possivel varia de 0 a 21: quanto
maior, pior o desempenho!’,

- Medical Outcomes Study (MOS) - Instrumento utilizado para
avaliar o nivel de apoio social recebido, discriminado em cinco
dimensées: material (quatro perguntas) — provisdo de recursos
praticos e ajuda material; afetiva (trés perguntas) - demonstra¢des
fisicas de amor e afeto; interacdo social positiva (quatro perguntas)
— contar com pessoas com quem relaxar e divertir-se; emocional
(quatro perguntas) — habilidade da rede social em satisfazer as
necessidades individuais em relacdo a problemas emocionais,
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por exemplo, situagdes que exijam sigilo e encorajamento em
momentos dificeis da vida; e informacao (quatro perguntas) -
contar com pessoas que aconselhem, informem e orientem. As
respostas sdo apresentadas em uma escala do tipo Likert de cinco
pontos que variam de 1 (nunca) a 5 (sempre), sendo que, para
cada dominio, a pontuacéo possivel é de 0 a 100: quanto maior,
melhor o apoio social recebido nesse dominio™. Para as analises,
foi utilizado o modelo com quatro fatores, o qual revelou melhor
qualidade de ajustamento, agrupando as dimensdes de apoio
material e informagao em uma dimensao Unica™.

- Escala de Satisfacdo com o Suporte Social (ESSS) - E consti-
tuida por 15 afirmagdes que objetivam avaliar o suporte social
no contexto de saude, distribuidas em quatro fatores: amizades,
intimidade, familia e atividade social. O entrevistado deve assi-
nalar o grau em que concorda com a afirmacao (se ela se aplica
a ele), numa escala de Likert com cinco posi¢des, variando de
“concordo totalmente”a“discordo totalmente”. Os resultados de
cada dimensao séo convertidos em uma escala de 0 a 100: quanto
maior, melhor a satisfagdo com o suporte social"®.

Analise dos resultados e estatistica

Os dados foram analisados no programa Statistical Package
for the Social Sciences (SPSS), versao 21.0. Realizou-se analise
descritiva para as variaveis categoricas (tabelas de frequéncia
absoluta e relativa) e quantitativas (medidas de tendéncia central
e variabilidade). Para comparacédo da pontuagdo dos instrumentos
antes e apos a intervencao clown, foi utilizado o teste t de Student
para amostras pareadas. Valores de p < 0,05 foram considerados
significantes.

RESULTADOS

Dentre os 16 pacientes elegiveis para CP que receberam a
intervencao de atividades clown, 9 (56,3%) pacientes eram do
sexo masculino, com média de 73,0 (+11,1) anos de idade. Quanto
ao estado civil, oito (50,0%) eram casados, seis (37,5%) vilvos e
dois (12,5) divorciados. Escolaridade: oito (50,0%) participantes
possuiam o ensino fundamental, quatro (25,0%) eram analfabetos,
trés tinham (18,8%) ensino superior, e um (6,3%) nao respondeu.
Pratica religiosa: cinco (31,3%) eram catdlicos, seguido de cinco
(31,3%) evangélicos, e trés (18,8%) ndo possuiam religiao e ndo
responderam, respectivamente.

Dentre as patologias autorreferidas, as doencas crénicas ndo
transmissiveis “hipertensao arterial sistémica (HAS)" e “diabetes
mellitus (DM)"foram citadas por todos os participantes. Em seguida,
foram mencionadas as doencas neuroldgicas, acidente vascular
encefalico e doenca de Alzheimer (25%), as doencas osteoarticu-
lares (osteoporose, artrose e fibromialgia - 18,75%), as doencas
cardiovasculares (infarto agudo do miocérdio e vascular — 12,5%),
os canceres de mama e de prostata (12,5%), as doencgas oculares
como catarata e ceratocone (12,5%) e a insuficiéncia renal cronica
e a depressdo (6,25% cada).

Na avaliagcao pré-intervencao, todos os participantes (100%)
apresentaram elegibilidade para os CP precoces (KPS < 70%),
de acordo com o critério de inclusdo, sendo que 62,5% tinham
KPS =70% e 0 37,5% KPS = 60%. No pos-intervencdo, a porcentagem
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de participantes elegiveis para CP precoces diminuiu para 87,5%,
porque dois participantes se tornaram elegiveis para CP exclusivos,
com KPS < 50%. Essas diferencas ndo apresentaram significancia
estatistica (p = 0,270).

No desempenho das ABVDs, quatro pacientes que antes
eram dependentes tiveram pontuacdo 0 (independentes) apds
a intervencdo. Também aumentou o nimero de participantes
dependentes em quatro ABVDs, sendo que, antes, havia apenas
um; e, apods, dois — sem diferencas significantes (p = 0,564).

Os resultados das avaliagdes de qualidade de vida, depres-
sdo, ansiedade e estresse, apoio e suporte social, antes e apds a
intervencdo, podem ser visualizados na Tabela 1.

Tabela 1 - Avaliacdo do nivel de apoio e suporte social, qualidade de vida,
depressdo, ansiedade e estresse de pacientes elegiveis para cuidados paliativos
antes e apos intervencao (N = 16), Trés Lagoas, Mato Grosso do Sul, Brasil, 2019

Pré-intervencdo Pés-intervencao

Média DOSVIo- pggj; Desvio- P
padrao padrao

POS-Br 141 4,7 10,4 7.8 0,077
EDAE

Estresse 3,7 23 4,0 5,6 0,800

Ansiedade 1,2 2,6 4,6 58 0,007

Depressao 1,9 31 56 72 0,023
MOS

Material 89,7 19,4 81,6 21,6 0,052

Emocional/Informagao 84,2 15,9 80,3 18,1 0,516

Interagao 68,1 13,5 65,3 19,1 0431

Afetivo 88,3 16,6 85,0 189 0,499
ESSS

Amizades 42,5 14,6 44,5 19,0 0,674

Intimidade 51,6 15,8 54,6 152 0,538

Familia 31,2 21,2 41,2 30,1 0,100

Atividade social 46,7 19,0 62,5 21,5 0,002
NUmero de parentes com
quem se sente a vontade e 3,7 2,9 4,3 39 0470

pode falar sobre quase tudo

Numero de amigos com

quem se sente a vontade e 2,0 1,7 2,7 3,5
pode falar sobre quase tudo

0,401

MOS: Medical Outcomes Study. POS-BR: Palliative Care Outcome Scale. EDAE: Escala de Depresséo,
Ansiedade e Estresse. ESSS: Escala de Satisfacdo com o Suporte Social.

A avaliacdo da qualidade de vida apresentou uma melhora (com
reducdo da pontuacdo média de 14,1 para 10,4), sem diferenca
significante (p = 0,077). Para depresséo, ansiedade e estresse, foi
possivel observar resultados significantes para ansiedade (p =
0,007) e depressao (p = 0,023), sendo que ambos aumentaram
apos a intervencao.

No que se refere ao apoio social, na pré-intervencao, a dimensao
de apoio com maior média, ou seja, maior apoio recebido, foi a di-
mensao material, seguida da dimenséo afetiva. No pds-intervencéo,
constatou-se maior apoio na dimensao afetiva, seguida daemocional.
Apesar de ter sido observada reducéao do apoio recebido em todas
as dimensoes avaliadas antes e ap6s a intervencao, os resultados
nao foram significantes. As médias do nimero de parentes e amigos
com quem o paciente se sentia a vontade para falar sobre quase tudo
aumentaram quando comparadas antes e apés a intervencao (ndo
significante). Na avaliacdo do suporte social, notou-se aumento da
média de pontuacdo para todas as dimensodes, sendo significante
(p=0,002) para o dominio de atividades sociais.
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DISCUSSAO

As caracteristicas da amostra estao de acordo com estudos!'’2
anteriores, 0s quais demonstraram que a maioria dos pacientes em
CP séoidosos. Com relacao ao sexo, a literatura"”-'82'22 evidencia que
prevalecem pacientes elegiveis para CP do sexo feminino. Entretanto,
outras pesquisas®2? identificaram maior percentual de pacientes
elegiveis do sexo masculino. Investigagdes!'’2" também confirmam
que a maioria dos pacientes elegiveis apresenta baixa escolaridade.

Identificam-se diferencas em relacdo a idade da amostra, sen-
do demonstrado em resultados de uma revisdo sistematica de
literatura que as intervenc¢des clown podem reduzir os niveis de
ansiedade em criancas hospitalizadas®®®. Sabe-se que nem todos os
pacientes se beneficiam igualmente dessa técnica, pois alguns nao
querem se envolver em uma interagdo bem-humorada e divertida,
portanto devem-se procurar sinais de recusa e atendimento a essa
demanda®”. Observa-se que, em idosos, mesmo para aqueles que
vivem com deméncia sob cuidados em instalagdes residenciais,
as intervengdes de humor promovem resultados positivos, por
propiciarem o atendimento a uma série de necessidades, dentre
elas: atividade, comunicagdo, prazer e engajamento social 29,

As patologias autorreferidas mais frequentes foram a HAS e o
DM, seguidas das doencas neuroldgicas, dentre elas o acidente
vascular encefélico e a doencga de Alzheimer. Um estudo realizado
em seis paises europeus”® também evidenciou tais dados, exceto
na Inglaterra, onde foram mais prevalentes as doencas oncol4gi-
cas. No Japao, 37% das mortes por condi¢des que necessitavam
de CP no ano de 2016 foram por neoplasia maligna; e 31%, por
doencas cardiacas, incluindo a doenca cerebrovascular®.

A elegibilidade para CP, avaliada pela KPS, mostrou que os
pacientes pioraram na avaliacdo, sendo que dois passaram a
ser classificados como elegiveis para CP exclusivos apds a inter-
vencao. A piora da performance na KPS encontra-se associada a
baixa sobrevida em pacientes elegiveis para CP, sendo esta uma
evolucdo comum e esperada. Em um estudo realizado com 100
pacientes com cancer na APS, durante o periodo de observagao
de seis meses, 55 pacientes morreram, 3 foram encaminhados
para um hospice e nao foram mais cuidados por seu médico de
familia e 42 sobreviveram ao periodo de observacao”.

Os resultados evidenciaram melhora na avaliacdo da qualidade
de vida pos-intervengdo, com dados ndo significantes. Abor-
dagens baseadas nas artes estdo ganhando destaque por suas
melhorias comportamentais e pela promocédo da qualidade de
vida em idosos®. Sabe-se que, quando ha uma intencionalidade
terapéutica, o uso do humor em condi¢des de fim de vida pode
melhorar a qualidade de vida para os pacientes e seus familiares,
por preservar a dignidade do ser humano, produzir relaxamento,
ajudar na reducao da dor e no gerenciamento de outros sintomas®.
Um estudo avaliou qualidade de vida em uma amostra de 100
pacientes com cancer na APS, sendo identificada neles melhora
geral, mesmo com a deterioracao do funcionamento fisico. Tais
resultados evidenciam a relevancia dos CP neste nivel de atencao
e a necessidade de estudos que avaliem os efeitos do humor e
do riso na melhoria da qualidade de vida desses pacientes®”.

Um dado relevante é que a maioria dos participantes apos a
intervencao teve piora nas varidveis Ansiedade e Depressao. Tal
resultado pode se relacionar a evolugdo de pacientes elegiveis para
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CP, pois sabe-se que existe uma tendéncia de declinio da KPS ao
longo do tempo¥, podendo trazer prejuizos para a satide mental.
A depressdo é uma condicdo comum no contexto ambulatorial
e gera sofrimento ao paciente e a familia. Ressalta-se a impor-
tancia do preparo dos profissionais da APS na avaliacdo e gestao
precoce de sintomas depressivos e ansiosos de pacientes em CP,
visto que esses profissionais sdo frequentemente os primeiros a
serem contatados para gerenciar os sintomas basicos. Além disso,
a avaliacdo de sintomas na APS possibilita 0 encaminhamento
precoce a profissionais e servi¢os especializados e a continuidade
do atendimento ao paciente®,

Tal piora pode relacionar-se com o maior percentual de homens
na amostra, pois estudos afirmam que homens sofrem mais com
as condicbes graves e croénicas da saude do que as mulheres,
além de, na maioria das vezes, morrerem mais cedo que elas®?,
Um estudo com desenho participativo, qualitativo, realizado com
homens com cancro peniano demonstrou que o humor ajudou
os participantes a aliviar sua situacdo, no entanto tinham medo
de que fossem ridicularizados por causa de sua condicao (“medo
do ridiculo”)®". Além disso, um estudo com o objetivo de explorar
a importancia e aceitabilidade do humor para pacientes em CP
evidenciou que o sexo estava significantemente correlacionado
com a aceitabilidade do humor, sendo que os homens perceberam
o riso inadequado ou neutro®,

Quanto a varidvel Depressao, apesar de a presente pesquisa
demonstrar piora, um estudo®? de intervencao clown realizado com
idosos de uma ILPI no Brasil evidenciou que a terapia do humor foi
benéfica do ponto de vista da ndo progressao da depressdo entre
os idosos institucionalizados. Outro estudo experimental com o
objetivo de avaliar os efeitos de um grupo de terapia humoristica
em pacientes idosos com sintomas depressivos identificou que a
terapia levou a niveis mais baixos de gravidade e maior satisfacao
com os escores de vida em comparagao ao grupo-controle®¥. No
contexto da APS, sabe-se que a integracéo precoce dos CP poderia
impactar a reducao dos indices de depresséo, pois, por meio do
Planejamento Antecipado de Cuidados (APC), os profissionais da
APS poderiam auxiliar paciente e familiares no enfrentamento da
doenca e na tomada de decisdo sobre tratamentos futuros. Tal
abordagem antecipada encontra-se associada a menores indices
de depressao em CP®4,

Com relacao a piora da ansiedade identificada no presente estudo,
ressalta-se que a prdpria intervencdo pode ter contribuido para
esses resultados, ja que o fato de estar na casa dos pacientes duas
vezes por semana pode ter gerado ansiedade neles, que ficavam
esperando as visitas. A ansiedade também encontra-se associada
ao estresse da vida didria, sendo que dores musculares, cefaleia
tipo tensional ou hipertensao provocam ansiedades crénicas no
cotidiano de pacientes elegiveis para os CP. E conhecido que dor e
ansiedade sdo os sintomas de resposta ao estresse mais recorrentes
em CP®9, A abordagem de APC no contexto da APS também pode
influenciar a reducdo dos niveis de ansiedade, pois as incertezas
guanto as terapéuticas futuras e demais decisdes complexas geram
sentimentos de angustia em pacientes paliativos®?.

Na avaliacdo do suporte social, notou-se aumento da média
de pontuacao para todas as dimensodes, sendo significante para o
dominio das atividades sociais. As médias do nimero de parentes
€ amigos com quem o paciente se sentia a vontade para falar sobre
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quase tudo aumentaram quando comparadas antes e apds a inter-
vencao (nao significante). Assim, a interacao proporcionada durante
as visitas pode ter aumentado a percepc¢ao dos pacientes quanto
as atividades sociais. Ap6s 12 meses do inicio de um programa de
atividades voltado para o engajamento, humor e comportamento
de pacientes paliativos em atendimento domiciliar, houve um
aumento significativo no envolvimento por si ou pela familia®®.
Um estudo de revisdo sistematica mostrou o uso do humor em
CP como instrumento altamente capaz de diminuir as distancias
interpessoais, melhorando as relagées paciente-familia-profissionais
de saude e entre a propria equipe de saude, culminando, assim,
no fortalecimento e consolidagdo das relagoes terapéuticas®.

O apoio social estd associado a melhor qualidade de vida e re-
ducéo da ansiedade e depressao em pacientes paliativos. As visitas
domiciliares foram identificadas como importante instrumento para
melhorar o suporte social, contudo as oportunidades de sair de
casa e se envolver com outras pessoas também sdo consideradas
benéficas para o bem-estar, ao aliviar o isolamento fisico e psicos-
social®”. Portanto, as visitas domiciliares realizadas pelos palhagos
aos pacientes elegiveis para CP no contexto da APS podem ter
contribuido para a melhora no dominio das atividades sociais.

Uma revisao sistematica® revelou que ainda ha poucas pes-
quisas disponiveis sobre o uso de intervencdes e avaliagdes de
humor em CP e que os poucos estudos de intervencdo existentes
foram realizados com amostras reduzidas, sendo necessarias
novas investigacdes para construir uma base empirica sélida a
fim de implementar o humor e o riso como parte das atividades
regulares de CP. Ainda, um estudo® realizado no Canada buscou
avaliar o efeito da terapia clown nos Sintomas Comportamentais
e Psicolégicos de Deméncia (BPSD) e na qualidade de vida de
idosos residentes em lares de idosos. Uma dupla de palhacos
visitou todos os residentes duas vezes por semana (aproxima-
damente dez minutos por visita) durante 12 semanas, utilizando
improvisacao, humor e empatia; e modalidades expressivas,
como musica, instrumentos musicais e danca para individualizar
o envolvimento dos residentes. Os resultados do estudo-piloto
demonstraram uma reducao significativa dos BPSD e do escore
do dominio de agitagdo/agressdo nos residentes com deméncia.
Outro estudo” realizado em quatro municipios no sul da Suécia
com o objetivo de identificar estratégias de interacdo empregadas
por palhacos médicos em ambientes de tratamento de deméncia
culturalmente diversos, baseando-se em uma abordagem etno-
grafica focada, identificou que os palhacos tiveram o cuidado
de“sintonizar” a pessoa com a qual estavam interagindo e estar
atentos as personalidades individuais e as histérias de vida. Os
palhacos criaram um apego e um vinculo social no relaciona-
mento usando gatilhos sensoriais, encorajamento, confirmacao
e prestando atencéo a lugares e habitos no passado em uma
interacédo individual personalizada.

Entretanto, ndo foram identificados estudos voltados para a
implementacao da terapia clown no contexto da APS, sendo a
presente investigacao inédita e inovadora. Tal terapia, por meio
da simplicidade do palhaco, é capaz de identificar novas légicas
de cuidado nas complexas relagdes cotidianas, possibilitando o
uso de tecnologias leves e a conexdo com a capacidade criativa
para resolver problemas e para melhorar as interacdes sociais no
contexto dos CP na APS™.
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Limitacoes do estudo

A auséncia de um grupo-controle para a comparacao dos
dados intergrupos e a amostra reduzida de 16 participantes limi-
tam o alcance dos resultados. Ainda, vale dizer que, por ser uma
populacao com vulnerabilidades inerentes a propria condigao de
saude, se tornam dificeis a avaliacdo e interpretacdo dos dados.
Também pode ter influenciado os resultados do estudo o fato
de os pacientes elegiveis para CP terem diferentes diagnésticos
e estarem inseridos em diferentes contextos domiciliares, que
podem incentivar ou ndo o desenvolvimento da sua autonomia,
independéncia, expressdo de emocgdes e socializacdo.

Ademais, o desenvolvimento de atividades clown em CP e no
contexto domiciliar ainda é recente no Brasil, refletindo na inexis-
téncia de estudos e protocolos padronizados para realizar essas
atividades. Estar na casa do paciente é um desafio, pois € o local
de intimidade dele, o que exigiu uma abordagem diferenciada.

Contribuicoes para a area da enfermagem, satide ou
politica publica

Os resultados deste estudo poderéo subsidiar o planejamento
de acdes voltadas para a humanizacéo e integralidade no cuidado
em saude, possibilitando a construcao de espacos de cidadania
e de promocdo da satide condizentes com a Politica Nacional de
Atencdo Basica e com a Politica Nacional de Humaniza¢do. Também
poderao contribuir com melhorias na atuacdo da equipe de satide
da APS, vislumbrando-se a possibilidade de utilizacédo de tecnologias
leves e de criatividade para auxiliar na resolucao de problemas e na
interacdo com o saber das familias. Assim, havera possibilidade de
atender as necessidades individualizadas e imediatas manifestadas
pelos pacientes e familiares, além de constituir vinculos fortes e
livres, visando responder efetivamente as complexas demandas
de saude de individuos e populagdes e transformar ambientes.
Ademais, contribuirdo para o aumento de registros de experiéncias
de atuacdo clown em nivel primario de assisténcia a saude com
individuos em condi¢des cronicas elegiveis para CP.

A equipe de saude e a propria familia do paciente podem
nao estar preparadas para o cuidado domiciliar, ja que algumas
varidveis avaliadas poderiam ter melhorado ou mantido apés a
intervencdo (p.ex., 0 apoio social recebido, que piorou em todos
os dominios). Assim, a capacitacdo dos profissionais da APS bem
como programas de suporte ao cuidador também devem ser
incentivados. Destaca-se a importancia da participacao de aca-
démicos de Medicina e Enfermagem em projetos de extensao
voltados para o desenvolvimento das atividades clown, atendendo
aos pressupostos das Diretrizes Curriculares Nacionais (DCNs)
para os cursos da drea da saude, os quais preveem a formacao
de profissionais humanistas, criticos e reflexivos.

CONCLUSAO

O desenvolvimento de atividades clown em pacientes elegiveis
para CP na APS evidenciou uma melhora significativa do dominio
de atividades sociais na escala de suporte social. Considerando que
esses pacientes sdo dependentes e passam a maior parte do
tempo em suas casas, um aumento nesse dominio se configura
como uma conquista. Notou-se piora dos sintomas depressivos
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e ansiosos nesses pacientes apos a intervencao, o que pode ser
atribuido a prépria condicdo e saude, bem como aos efeitos do
término das intervencodes.

As atividades clown em ambiente domiciliar devem ser incenti-
vadas, bem como a criacdo de politicas publicas que as subsidiem.
Novos estudos devem ser desenvolvidos no sentido de divulgar e
padronizar essas atividades quando realizadas nas casas dos pacientes.
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