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Cuidados Paliativos: desafios de los sistemas de salud

Regina Aparecida Garcia de Lima

Las reflexiones sobre el desarrollo de tecnologias en el area de la
salud han sido acompafiadas por cuestiones relacionadas a la finitud y
calidad de vida, esto porque si bien la tecnologia puede proporcionar la cura
de una enfermedad, también puede prolongar la vida, muchas veces sin
considerar su calidad. De esta forma, las tecnologias para intervenciones
en procesos de enfermedades crénicas degenerativas pueden transformar
la fase final de la vida en un largo y sufrido proceso de morir¥, momento
en el cual los pacientes y sus familias necesitan de un abordaje de atencion

a la salud cuyo enfoque sea la calidad de la vida y de la muerte.

Los cuidados paliativos se constituyen en una modalidad de atencién
a la salud que estd de acuerdo con esta necesidad, la de minimizar el sufrimiento causado por las enfermedades y
por las intervenciones tecnoldgicas. Para la Organizacion Mundial de la Salud, los cuidados paliativos son medidas que
aumentan la calidad de vida de los pacientes y de sus familiares, los que enfrentan una enfermedad terminal mediante
la prevencién y el alivio del sufrimiento por medio de la identificacion precoz, evaluacién correcta y tratamiento del dolor
y de otros problemas fisicos, psicosociales y espirituales®.

El documento de la Organizacion Mundial de la Salud titulado Better palliative care for older people®, reafirma
y justifica la necesidad de incluir los cuidados paliativos como parte del cuidado integral de la salud, en todas las
enfermedades crénicas y especialmente en los programas de atencion a los ancianos. En este documento se destacé la
educacion de los equipos y de la poblacion en general sobre los principios y beneficios de los cuidados paliativos.

Algunos estudios, sobre las estimativas globales de atencién en cuidados paliativos, identificaron que 115 paises
mantienen uno o mas servicios de cuidados paliativos y que 60% de los 56 millones de personas que mueren por
afo se han beneficiado de alguna forma del cuidado paliativo. A pesar de que existe la ampliacion de esta modalidad
de asistencia en todo el mundo, todavia nos encontramos con mas de 20 millones de personas muriendo sin acceso
al cuidado que busca amenizar sufrimientos y sintomas de la enfermedad, preservar la autonomia del enfermo y su
derecho de participar y proporcionar una mejor calidad de vida®.

La constatacidon de que un nimero grande de personas todavia no recibe una asistencia adecuada, en su proceso
de muerte, nos hace pensar sobre la necesidad de ampliar la cobertura de estos servicios. Este no es el Unico desafio
de los sistemas de salud, dado que la produccidén de este cuidado tiene como fundamentos la competencia humana y
cientifica. En este sentido, la produccién y divulgaciéon de conocimientos sobre esta tematica es vital para la elaboracion
de las mejores practicas en cuidados paliativos.
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