ﬁ

ISSN: 2358-2472

CONTROLE DE SINTOMAS EM PACIENTES EM CUIDADOS PALIATIVOS
ONCOLOGICOS: UM OLHAR MULTIDIMENSIONAL

SYMPTOM CONTROL IN PATIENTS UNDER ONCOLOGICAL PALLIATIVE CARE: A
MULTIDIMENSIONAL VIEW

CONTROL DE SiNTOMAS EN PACIENTES BAJO CUIDADOS PALIATIVOS
ONCOLOGICOS: UNA VISION MULTIDIMENSIONAL

d. https://doi.org/10.56238/arev7n7-218
Data de submissao: 17/06/2025 Data de publicacdo: 17/07/2025

Cecilia Mendes de Carvalho

Graduanda em Nutri¢ao

Institui¢do: Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ-Maca¢), Centro Multidisciplinar
E-mail: cecilia.mc0314@gmail.com

Kaylane Schuvartz Beraldini Campos

Graduanda em Nutri¢ao

Instituicao: Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ-Maca¢), Centro Multidisciplinar
E-mail: isabelli.freitas@yahoo.com

Isabelli Lissa Rodrigues Freitas

Graduanda em Nutri¢ao

Institui¢do: Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ-Maca¢), Centro Multidisciplinar
E-mail: kaylaneschuvartz.kk@gmail.com

Anna Clara Lugato Daemon

Graduanda em Farmécia

Institui¢do: Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ-Maca¢), Centro Multidisciplinar
E-mail: annaclaradaemon@gmail.com

Braian Bill Dias Cunha Oliveira

Graduando em Enfermagem

Institui¢do: Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ-Maca¢), Centro Multidisciplinar
E-mail: braianbill7@gmail.com

Iris Elizabethe de Almeida Pereira

Graduanda em Farmacia

Institui¢do: Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ-Maca¢), Centro Multidisciplinar
E-mail: iris.elizabethe927@gmail.com

Laura Silva Lopes

Graduanda em Farmacia

Institui¢do: Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ-Maca¢), Centro Multidisciplinar
E-mail: lopeslaura0610@gmail.com

REVISTA ARACE, Sio José dos Pinhais, v.7, n.7, p. 38992-39006, 2025

- 38992


https://doi.org/10.56238/arev7n7-218

*

Revista Py

ARACE

ISSN: 2358-2472

Renata Borba de Amorim Oliveira

Doutora em Ciéncias

Instituicdo: Universidade Federal do Rio de Janeiro (UFRJ-Macaé¢), Centro Multidisciplinar
E-mail: amorimrb@yahoo.com.br

RESUMO

Pacientes em cuidados paliativos oncoldgicos frequentemente vivenciam processos de doengas que
envolvem uma carga elevada de sintomas diversos. Uma abordagem centrada no paciente ¢ a melhor
estratégia para adequacdo das condutas que visem diminuir o sofrimento humano imposto pelas
condigdes de saude. Trata-se de um artigo de revisdo narrativa da literatura, cujo objetivo foi
sistematizar os estudos recentes acerca do manejo dos sintomas em cuidados paliativos oncologicos.
Foi definida como questdo norteadora: Quais estratégias sao identificadas para o controle de sintomas
e promog¢ao da qualidade de vida em pacientes em cuidados paliativos oncologicos? A busca foi
realizada nas seguintes bases de dados: PubMed, Scopus e LILACS, com as palavras-chave:
“’palliative care" AND “symptom management” AND “quality of life” AND "oncology". A pesquisa
ocorreu no primeiro semestre de 2025, entre os meses de abril a julho. Os critérios de inclusao foram:
artigos em portugués, inglés e espanhol, dos ultimos dez anos a respeito do tema. Foram selecionados
16 artigos que foram submetidos a anélise de conteudo, para descri¢ao dos principais achados. Destaca-
se que o manejo adequado de sintomas em pacientes oncoldgicos em cuidados paliativos ¢
extremamente importante para a garantia de qualidade de vida, melhora do bem-estar e diminui¢do do
sofrimento imposto pelo processo da doenga, apesar de ser dificil reunir informagdes padronizadas
para este cuidado considerando as multiplas doencas, faixas etarias e abordagens diversas destes
pacientes. Faz-se importante, neste contexto, o cuidado centrado na pessoa, abordagem farmacolédgica
e ndo farmacologica dos sintomas especificos, avaliados precocemente, se possivel na perspectiva do
olhar multiprofissional, multimodal e individualizado.

Palavras-chave: Cuidados Paliativos. Qualidade de Vida. Sinais e Sintomas.

ABSTRACT

Patients in oncology palliative care often experience disease processes that involve a high burden of
diverse symptoms. A patient-centered approach is the best strategy for adapting approaches aimed at
reducing the human suffering imposed by health conditions. This is a narrative literature review article
whose objective was to systematize recent studies on symptom management in oncology palliative
care. The guiding question was: What strategies are identified for symptom control and promoting
quality of life in oncology palliative care patients? The search was conducted in the following
databases: PubMed, Scopus, and LILACS, using the keywords: "palliative care" AND "symptom
management" AND "quality of life" AND "oncology." The research took place in the first half of 2025,
between April and July. The inclusion criteria were: articles in Portuguese, English and Spanish, from
the last ten years on the topic. Sixteen articles were selected and subjected to content analysis to
describe the main findings. It is noteworthy that appropriate symptom management in cancer patients
undergoing palliative care is extremely important for ensuring quality of life, improving well-being,
and reducing the suffering caused by the disease process. Despite the difficulty of gathering
standardized information for this care, considering the multiple diseases, age groups, and diverse
approaches to these patients, it is difficult to obtain. In this context, person-centered care, with both
pharmacological and non-pharmacological approaches to specific symptoms, is crucial, assessed early,
preferably from a multidisciplinary, multimodal, and individualized perspective.

Keywords: Palliative Care. Quality of Life. Signs and Symptoms.
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RESUMEN

Los pacientes en cuidados paliativos oncologicos a menudo experimentan procesos patologicos que
conllevan una alta carga de sintomas diversos. Un enfoque centrado en el paciente es la mejor estrategia
para adaptar los enfoques terapéuticos destinados a reducir el sufrimiento humano causado por las
afecciones de salud. Este articulo de revision narrativa de la literatura tuvo como objetivo sistematizar
estudios recientes sobre el manejo de sintomas en cuidados paliativos oncologicos. La pregunta guia
fue: ;Qué estrategias se identifican para el control de sintomas y la promocion de la calidad de vida en
pacientes en cuidados paliativos oncologicos? La busqueda se realizé en las siguientes bases de datos:
PubMed, Scopus y LILACS, utilizando las palabras clave: "cuidados paliativos" y "manejo de
sintomas" y "calidad de vida" y "oncologia". La investigacion se llevo a cabo durante el primer
semestre de 2025, entre abril y julio. Los criterios de inclusion fueron: articulos en portugués, inglés y
espanol de los Ultimos diez afios sobre el tema. Se seleccionaron dieciséis articulos y se sometieron a
analisis de contenido para describir los principales hallazgos. Cabe destacar que el manejo adecuado
de los sintomas en pacientes con cancer que reciben cuidados paliativos es fundamental para garantizar
la calidad de vida, mejorar el bienestar y reducir el sufrimiento que impone la enfermedad. Si bien es
dificil recopilar informacioén estandarizada para esta atencion, considerando la multiplicidad de
enfermedades, los grupos de edad y los diversos enfoques para estos pacientes, es fundamental una
atencion centrada en la persona, con un enfoque farmacoldgico y no farmacoldgico para sintomas
especificos, evaluada de forma temprana, a ser posible desde una perspectiva multidisciplinaria,
multimodal e individualizada.

Palabras clave: Cuidados Paliativos. Calidad de Vida. Signos y Sintomas.
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1 INTRODUCAO

Apesar das melhorias no atendimento médico, pacientes com cancer avangado ainda
apresentam sofrimento substancial pelos sintomas (Good et al, 2019).

Diferentemente das populagdes com cancer avangado, para as quais o encaminhamento precoce
e rotineiro para cuidados paliativos (CP) especializados demonstrou beneficios claros para a qualidade
de vida e o controle dos sintomas, isso nao parece ser extrapolado para as demais fases do cuidado
destes pacientes (Walsh et al, 2025).

Pacientes com alguns tipos de cancer frequentemente apresentam alta carga de sintomas.
Algumas interven¢des podem reduzir os efeitos colaterais do tratamento e melhorar os desfechos
relacionados ao paciente. No entanto, evidéncias de estudos prospectivos sobre viabilidade e eficacia
em cenarios avancados sdo escassas (Lazzari et al, 2024).

Apesar do cancer ser prevalente em muitas regides do mundo, pouco se sabe sobre a experiéncia
dos sintomas para orientar o planejamento abrangente do tratamento (Dhingra et al, 2015).

Os CP visam tratar os sintomas independentemente da doenca. Em muitos quadros clinicos,
incluindo a oncologia, ha énfase na personalizacdo do tratamento, identificando a opgdo terapéutica
mais eficaz. O uso crescente dos CP precoces e sua integragdo com a oncologia podem representar
uma colaboracao frutifera visando melhor controle dos sintomas e promog¢ao da qualidade de vida
(Paqllotti et al, 2020).

Diante da complexidade dos mais variados quadros das doengas oncoldgicas, faz-se importante
a identificagdo dos principais sintomas presentes em cada caso, como marcadores preditivos visando

melhorar o atendimento e a qualidade de vida dos pacientes (Lee V, Cheng H, Li G, Saif MW, 2012).

2 METODOLOGIA

Trata-se de um artigo de revisao narrativa da literatura, cujo objetivo foi sistematizar os estudos
recentes acerca do manejo dos sintomas em cuidados paliativos oncoldgicos.

Como primeira etapa, foi elencada a seguinte pergunta de pesquisa: Quais estratégias sao
identificadas para o controle de sintomas e promocdo da qualidade de vida em pacientes em cuidados
paliativos oncoldgicos?

A busca foi realizada nas seguintes bases de dados: PubMed (da Biblioteca Nacional de
Medicina - NLM®), Scopus (da University College London) e LILACS (Literatura Latino-Americana

(132

e do Caribe em Ciéncias da Saude). Foram usadas como palavras-chave: “”’palliative care" AND

“symptom management” AND “quality of life"AND "oncology". A pesquisa ocorreu no primeiro
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semestre de 2025, entre os meses de abril a julho. Os critérios de inclusdo foram: artigos em portugués,
inglés e espanhol, dos ultimos dez anos a respeito do tema.

Considerando a magnitude da tematica, a partir dos artigos iniciais encontrados, foi realizada
categorizacdo dos textos a fim de agregé-los por similaridade de contetido e a organizacao da revisdo
seguiu o critério dos temas mais abordados nestes estudos, dentre os artigos encontrados e assim foram
consolidados.

Foram selecionados 16 artigos em que todos os itens foram analisados: nome do artigo, revista
de publicagdo, objetivo, metodologia, resultados encontrados e contribuicdes na tematica. Tais

caracteristicas foram submetidas a analise de conteudo, para descri¢do dos principais achados.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A partir do referencial tedrico e da leitura dos artigos, foram elencados sete eixos de analise: 1.
ciclos da vida (pediatria e populagdo idosa); 2. dor e outros sintomas especificos; 3. situagdes clinicas;
4. artigos que abordaram protocolos ¢ padrdes de encaminhamento; 5. intervengdes por categorias
profissionais (nutri¢do e enfermagem); 6. abordagens farmacoldgicas, incluindo a cannabis medicinal,
e 7. fim de vida.

Com relagdo ao primeiro eixo, em que foram identificados os artigos por ciclos da vida
(populagdo pediatrica e idosa), foram identificados quatro artigos e os principais achados estdao
descritos abaixo.

Discute-se a importancia dos cuidados paliativos no tratamento de pacientes idosos com cancer,
destacando a necessidade de uma abordagem multidisciplinar voltada para o controle de sintomas e a
melhoria da qualidade de vida. O primeiro artigo aborda questdes especificas como manejo da dor,
fadiga, delirio, ansiedade, depressdo, caquexia, anorexia, nduseas, vomitos e dispneia, enfatizando
intervengdes farmacologicas e ndo farmacoldgicas adaptadas as particularidades das pessoas idosas.
Além disso, destaca o papel essencial do cuidado paliativo ndo apenas na fase de fim da vida, mas ao
longo de todo o curso da doenga, com foco também no suporte aos cuidadores € na comunicacao eficaz
sobre os desejos do paciente (Alexander, Goldberg e Korc-Grodzicki, 2016).

Outro artigo conduzido por Woodrell et al (2018) explora o papel dos cuidados paliativos em
pacientes com carcinoma hepatocelular (HCC), com énfase especial nos beneficios para adultos mais
velhos. O texto destaca que o HCC ¢ uma forma agressiva e complexa de cancer de figado,
frequentemente associada a doengas hepaticas cronicas e com curso clinico incerto, o que gera desafios
tanto em relagdo ao tratamento quanto na tomada de decisdes do curso terapéutico propriamente dito.

A 1identificagdo precoce dos cuidados paliativos ¢ defendida como uma estratégia essencial para o
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alivio de sintomas, suporte emocional, planejamento de cuidados avangados e coordenagdo
interdisciplinar do tratamento, especialmente em idosos com multiplas comorbidades. Propdem ainda
modelos de cuidado que considerem o estagio da doenga, adaptando a atuagdo paliativa as necessidades
do paciente e de sua familia ao longo do tempo. Dessa forma, os autores argumentam que incorporar
os principios dos cuidados paliativos a abordagem multidisciplinar do HCC pode melhorar
significativamente a qualidade de vida e os desfechos clinicos (Woodrell et al, 2018).

Em relagdo ao manejo dos sintomas nos cuidados paliativos oncoldgicos pediatricos, um artigo
elaborado por especialistas de Madrid (Espanha) apresenta uma revisao atualizada sobre como integrar
estes cuidados nas Unidades de Terapia Intensiva Pediatrica (UTIPs). Discute-se os principais aspectos
do cuidado, comegando pelos indicadores clinicos de inicio dos cuidados paliativos em criangas com
doengas de progndstico reservado ou em fase de fim de vida, até a tomada de decisdes complexas nesse
contexto hospitalar. Os autores enfatizam a importancia de uma comunicagdo empatica com a familia
e a equipe, destacando técnicas especificas para conducdes éticas e sensiveis das conversas sobre
prognostico e decisdes criticas.

Além disso, o texto aborda o tratamento farmacoldgico e o manejo de sintomas comuns em fim
da vida em uma UTIP, incluindo dor, dispneia e ansiedade, assim como o uso apropriado da sedagao
paliativa, descrevendo protocolos, indicacdes e cuidados essenciais. Em suma, o artigo sustenta que a
integragdo precoce e planejada dos cuidados paliativos em unidades de cuidados intensivos pediatricos
representa uma evolucdo logica e necessaria do cuidado ao paciente critico, visando melhorar a
qualidade de vida e o suporte a familia durante situacdes extremas (Garcia-Salidoa et al, 2022).

Outro estudo conduzido por Parra et al (2018) analisou internagdes pediatricas no Hospital
Pablo Tobdn Uribe, em Medellin (Colombia), entre 2014 € 2015. Dos 6.230 pacientes internados, mais
da metade (52%) era elegivel aos cuidados paliativos, mas apenas 3,7% foram efetivamente atendidos.
A maioria dos obitos ocorreu sem essa abordagem, na UTI, com os pacientes em ventilagdo mecanica.
O estudo conclui que hd uma grande lacuna entre a necessidade e a oferta de cuidados paliativos
pediatricos, destacando a urgéncia de integrar esses servigos de forma mais ampla e sistematica (Parra
et al, 2018).

Com relacdo ao segundo eixo (dor e outros sintomas), foram identificados dois artigos e os
principais resultados encontram-se descritos abaixo.

Em 2018, um estudo americano foi conduzido com o objetivo de reunir evidéncias e praticas
clinicas relacionadas ao manejo de sintomas fisicos, como nduseas, constipag¢do, diarreia,
anorexia/caquexia, fadiga, delirium e dispneia, que impactam diretamente na qualidade de vida de

pacientes com cancer em cuidados paliativos. Enfatiza-se a importancia de uma abordagem
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multiprofissional que considera ndo apenas os aspectos fisicos, mas também os fatores psicologicos,
sociais e espirituais do paciente, reconhecendo a complexidade do sofrimento oncologico. Entre as
estratégias destacadas, estao o uso de olanzapina como opgao eficaz e segura para nauseas associadas
a quimioterapia; laxantes estimulantes como forma preventiva contra constipa¢do induzida por
opioides; e a utilizagdo de opioides em baixas doses para alivio da dispneia, mesmo na auséncia de
hipoxia. O manejo da anorexia e da caquexia envolve intervencdes nutricionais e farmacologicas
(megestrol, dronabinol e dexametasona), ainda que com limitagdes, sendo indicado também o
incentivo a atividade fisica moderada. Para a fadiga, os dados apontam maior eficacia de intervengoes
ndo farmacologicas, como exercicios leves e estratégias de conservagdo de energia, em comparagao
com psicofarmacos. Além disso, o artigo detalha os tipos de delirium, com destaque para a
subnotificagdo do tipo hipoativo, € recomenda o uso criterioso de antipsicoticos, evitando
benzodiazepinicos, exceto em casos de delirium de paciente em fase de fim de vida. As principais
conclusdes do estudo sdo sobre a importancia do manejo qualificado de sintomas, alinhado aos
objetivos e valores do paciente e estruturado, que melhora ndo somente o bem-estar, como também
reduz tratamentos flteis, custos e o sofrimento do paciente e de seus cuidadores (Hagmann et al, 2018).

Ja em 2020, Henson et al (2020) conduziram estudo que analisou criticamente a época as
melhores evidéncias disponiveis para o manejo de quatro sintomas comuns em pacientes com cancer
avangado: dor, dispneia, nauseas e vomitos, e fadiga. Os autores destacam que o manejo adequado
desses sintomas estd diretamente relacionado a melhora na qualidade de vida, maior adesdo ao
tratamento oncoldgico e, em alguns casos, até mesmo aumento da sobrevida. Para a dor, a abordagem
recomendada inclui o uso de analgésicos conforme a escada analgésica da OMS, com preferéncia por
morfina oral em casos moderados a graves, complementada por terapias adjuvantes em casos de dor
neuropatica. A dispneia, especialmente a refratdria, deve ser tratada com uma combinagdo de
intervengdes ndo farmacoldgicas (ventiladores manuais, técnicas de respiracdo e reabilitagdo fisica) e
opioides de baixa dose; benzodiazepinicos sdo considerados apenas em falha terapéutica. O artigo
também discute o uso de servigos especializados integrados, compostos por médicos, enfermeiros e
fisioterapeutas, que oferecem planos de autocuidado e apoio domiciliar, abordagem que demonstrou
melhora na percep¢do de controle da dispneia e no bem-estar emocional. Para nduseas e vomitos,
recomenda-se uma abordagem baseada na etiologia, com escolha do antiemético conforme o provavel
mecanismo fisiopatologico, além de considerar intervencgoes dietéticas, psicossociais € acupuntura
como suporte. A fadiga ¢ tratada prioritariamente com estratégias ndo farmacolodgicas, como exercicio
aerdbico leve, suporte educacional e psicossocial, sendo que o uso de psicofarmacos (como

metilfenidato ou modafinil) permanece controverso. Reforca-se a necessidade da integragdo precoce

REVISTA ARACE, Sio José dos Pinhais, v.7, n.7, p. 38992-39006, 2025

- 38998



ﬁ

Revista

AI\I—\ME

ISSN: 2358-2472

da equipe de cuidados paliativos no percurso oncologico, destacando que todos os profissionais devem
ter competéncia minima em avaliacdo e manejo de sintomas. O uso de ferramentas padronizadas de
autorrelato (PROMs), como o ESAS-r e o POS, também ¢ incentivado como forma de melhorar o
monitoramento continuo e o planejamento terapéutico centrado no paciente.

Com relagdo ao terceiro eixo (situagdes clinicas), foram identificados trés artigos e os principais
resultados estdo descritos abaixo.

Rha & Lee (2017) investigaram grupos de sintomas inter-relacionados, chamados de “clusters
de sintomas”, afetam o funcionamento ¢ a qualidade de vida (QOL) de pacientes com cancer
submetidos a quimioterapia paliativa. A partir da analise de 300 pacientes, os autores identificaram
quatro principais clusters de sintomas: emocional (ansiedade e depressdo), ndusea/vomito/perda de
apetite/alteragdes no paladar, fadiga/cognitivo (fadiga, dificuldade de concentragdo e sonoléncia) e um
grupo denominado “outros” (dispneia, dor, neuropatia, constipacdo e distirbios do sono). Esses
clusters demonstraram impacto negativo significativo sobre o funcionamento fisico, social e de papéis
dos pacientes. Os autores reforcam a importancia de intervencdes direcionadas aos clusters de sintomas
para otimizar o manejo paliativo, melhorar o desempenho funcional e preservar a qualidade de vida de
pacientes oncologicos em tratamento sem possibilidade de cura.

Outro estudo publicado por Tavares et al (2021) abordou os avangos nos cuidados paliativos
para pacientes com doenca renal cronica avangada. Destaca-se que esses pacientes enfrentam sintomas
intensos e possuem uma sobrevida limitada, comparavel a de algumas neoplasias. Faz-se importante a
adogao do modelo de “cuidados renais de suporte”, que prioriza qualidade de vida, manejo de sintomas,
comunicacdo eficaz e decisdes compartilhadas com o paciente. Também discute-se a abordagem
conservadora como alternativa a didlise em certos casos. O artigo conclui que integrar cuidados
paliativos a nefrologia para controle de sintomas e uma melhor tomada de decisdes € essencial para
uma assisténcia centrada no paciente.

Estudo publicado em 2018 por autores colombianos apresentou dados sobre o manejo de
sintomas neuroldgicos frequentes em pacientes com doengas cronicas avangadas, na perspectiva dos
cuidados paliativos. Foram analisados sintomas como dor neuropatica, espasticidade, convulsdes,
alteragdes cognitivas e cefaleia, propondo abordagens farmacolédgicas e ndo farmacologicas. O estudo
destaca a importancia da atuagdo de equipes multidisciplinares e da capacitacdo continua dos
profissionais de saude. Conclui-se que o cuidado paliativo de sintomas neurologicos deve ser
individualizado, visando sempre melhorar a qualidade de vida dos pacientes (Alfonso et al, 2018).

Com relacdo ao quarto eixo (artigos que abordaram protocolos e padrdes de encaminhamento),

foram identificados dois artigos e os principais resultados encontram-se descritos abaixo.
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Em 2022, os padrdes de encaminhamento para cuidados paliativos ambulatoriais em pacientes
com cancer de cabeca e pescoco foram investigados. O estudo foi realizado nos Estados Unidos e
incluiu 245 pacientes divididos entre os que compareceram ou nao as consultas. Os resultados
mostraram que os pacientes encaminhados por controle da dor tinham mais chance de comparecer ao
atendimento. Além disso, quem participou do acompanhamento com abordagem paliativa teve maior
probabilidade de discutir planejamento antecipado de cuidados. O artigo conclui que a introdugao
precoce dos cuidados paliativos pode melhorar a qualidade do atendimento e destaca a importancia de
critérios claros para encaminhamento (Saravia et al, 2022).

Paiva et al (2025) investigaram os fatores que influenciam o encaminhamento de pacientes com
cancer avangado para cuidados paliativos, com ou sem o uso de um protocolo padronizado. A pesquisa
foi realizada no Hospital de Cancer de Barretos, analisando 323 prontudrios. O estudo concluiu que o
uso do protocolo resultou em encaminhamentos mais estruturados e justificados, especialmente entre
pacientes com maior funcionalidade e prioridade clinica. Apesar disso, os tempos de encaminhamento
e de inicio do atendimento com uma abordagem paliativa foram semelhantes entre os grupos. Os
autores recomendam a capacita¢ao continua de profissionais € novos estudos para avaliar os impactos
a longo prazo do uso do protocolo.

Com relagdo ao quinto eixo (intervencgdes por categorias profissionais), foram identificados
dois artigos que abordaram intervencdes nutricionais € de cuidado de enfermagem e os principais
resultados estdo descritos abaixo.

Artigo publicado por autores chineses investigou 150 pacientes oncologicos com idade igual
ou superior a 60 anos, internados no ano anterior. Os participantes foram divididos em dois grupos: o
grupo de intervencao (n = 90), que recebeu cuidados paliativos liderados por enfermeiros, € o grupo
controle (n = 60), que recebeu cuidados rotineiros de enfermagem. O estudo avaliou a efic4cia do
modelo por meio de escalas padronizadas para sintomas relacionados ao tratamento, qualidade de vida,
dor e fadiga. Os resultados mostraram que o grupo de intervengdo teve uma taxa de melhora dos
sintomas de 100%, contra 91,67% no grupo controle. Além disso, os escores de qualidade de vida
foram significativamente superiores no grupo interven¢ao em 1, 3 e 5 meses ap0s o inicio dos cuidados,
assim como as redugdes nos niveis de dor e fadiga (com diferengas estatisticamente significativas, P <
0,001). O cuidado liderado por enfermeiros incluiu abordagens integradas e personalizadas, que
contemplaram nao apenas o controle de sintomas fisicos (como néuseas, fadiga, dor e dispneia), mas
também suporte psicoldgico, espiritual, educagdo em satide e acolhimento familiar. Entre as agdes
destacadas, estavam a gestdo da dor com base em escala padronizada e escalonamento analgésico em

trés etapas, uso de terapias ndo farmacologicas para dor leve, planos individualizados para manejo
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emocional com técnicas como meditacdo e terapia cognitivo-comportamental, e orientacdo sobre
autocuidado e enfrentamento da doenga. Foi possivel concluir que a intervengao liderada por
enfermeiros oferece uma assisténcia humanizada, eficiente e adaptada as necessidades da pessoa idosa
com cancer, promovendo melhora significativa da qualidade de vida e do controle sintomatico, além
de fortalecer a autonomia e o engajamento dos pacientes no proprio cuidado (Li et al, 2024).

Ja Moura et al (2021) analisaram quais intervengdes nutricionais foram mais utilizadas em
idosos em cuidados paliativos. Destacaram estratégias como o aconselhamento nutricional, a
suplementagdo oral e a nutricdo artificial. O aconselhamento foi a intervencdo mais frequente,
associado a melhora de sintomas como fadiga, nduseas ¢ boca seca. Os autores concluem que o
nutricionista tem papel fundamental na promoc¢ao da qualidade de vida desses pacientes e recomendam
mais pesquisas com maior rigor metodoldgico para fortalecer as evidéncias na area.

Com relagdo ao sexto eixo (abordagens farmacoldgicas, incluindo a cannabis medicinal), foram
identificados dois artigos e os principais resultados encontram-se abaixo.

Prommer (2015) apresentou uma analise abrangente e atualizada sobre o manejo farmacologico
de sintomas em pacientes com cancer avan¢ado, com foco em cuidados paliativos. O artigo abordou
sintomas altamente prevalentes e debilitantes como delirium, dispneia, nauseas/vOmitos,
anorexia/caquexia e fadiga, discutindo suas causas, mecanismos fisiopatologicos, métodos de
avaliacdo e estratégias terapéuticas. Entre as principais abordagens destacaram o uso de antipsicoticos
(haloperidol, olanzapina, quetiapina) para o controle de delirium, com énfase na reversibilidade em
50% dos casos; opioides como tratamento de escolha para dispneia refrataria, mesmo sem hipoxia;
antieméticos selecionados conforme a etiologia da ndusea (ex: haloperidol, metoclopramida,
olanzapina); e uso de agentes orexigenos como megestrol, corticosteroides e anamorelina para
anorexia/caquexia, acompanhados de suporte nutricional e psicossocial. A fadiga, por sua vez, € tratada
com psicostimulantes e exercicios individualizados. Refor¢a-se que uma abordagem sistematica,
centrada na fisiopatologia e nos objetivos do cuidado com o paciente pode melhorar o controle
sintomatico, a qualidade de vida e o bem-estar fisico ¢ emocional dos pacientes oncologicos em
cuidados paliativos.

Um estudo transversal tailandés avaliou o impacto do tratamento com cannabis medicinal na
gestdo de sintomas e na qualidade de vida de pacientes oncoldgicos em cuidados paliativos.
Participaram 120 pacientes com cancer em estagio avancado, divididos entre grupo controle (n=80)
que receberam tratamento padrdo, e grupo interven¢do (n=40) que optou pelo uso da cannabis
medicinal em uma de trés formula¢des disponiveis (THC isolado, THC:CBD 1:1, ou 6leo DEJA). A

coleta de dados ocorreu entre fevereiro e setembro de 2021, utilizando os instrumentos EORTC QLQ-
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C30 e a Escala de Desempenho em Cuidados Paliativos (PPS). Os resultados indicaram que o grupo
tratado com cannabis apresentou niveis significativamente mais altos de qualidade de vida global (p <
0,001), melhor cognicao e menor intensidade de dispneia, embora tenha relatado niveis mais elevados
de insonia. O estudo reforca que esta terapéutica pode ser uma estratégia eficaz na promocgao de
conforto, apetite e bem-estar em pacientes paliativos, representando uma alternativa vidvel aos
tratamentos convencionais. Apesar disso, os autores apontam limitagdes importantes, como o
delineamento transversal e a falta de controle rigoroso sobre tipo, dose e duragao do uso da cannabis
(Wongkongdech et al, 2022).

E em relagdo ao sétimo e ultimo eixo (manejo de sintomas em cuidados de fim de vida), foi
identificado um artigo que teve por objetivo abordar os cuidados paliativos e o manejo de sintomas em
adolescentes e jovens adultos com cancer em fase avancada. Discute-se que, embora o cancer seja
menos comum nessa faixa etaria, ele ¢ a principal causa de morte por doencga entre jovens de 16 a 24
anos. Os autores destacam a importancia de cuidados centrados no paciente, com foco na qualidade de
vida, no controle de sintomas fisicos € emocionais e no respeito as preferéncias individuais e culturais.
Abordam-se intervencdes integradas de equipes multidisciplinares, que incluem apoio psicologico,
espiritual e familiar, além de praticas como terapias de significado e construgdo de legado. O artigo
também discute o papel da comunicagdo clara sobre o prognostico, a importancia do planejamento
antecipado de cuidados, € o uso de estratégias farmacoldgicas e ndo farmacoldgicas para aliviar
sintomas como dor, fadiga, perda de apetite e ansiedade. Em sintese, o estudo reforga que os cuidados
paliativos devem ser incorporados precocemente, respeitando a autonomia do jovem e promovendo

dignidade e conforto no fim da vida (Emerson, Tabuenca e Bursch, 2022).

4 CONSIDERACOES FINAIS

Os principais artigos encontrados mencionaram controle de sintomas em populagdes
especificas, seguido de manejo em situagdes clinicas especificas. Apos, investigagdo do controle de
dor e outros sintomas, abordagens farmacoldgicas, incluindo cannabis medicinal, interveng¢des por
categorias profissionais e por meio de protocolos e encaminhamentos. O controle de sintomas em
cuidados paliativos oncologicos em fim de vida foi o topico menos encontrado.

O manejo adequado de sintomas em pacientes oncoldgicos em cuidados paliativos ¢
extremamente importante para a garantia de qualidade de vida, melhora do bem-estar e diminui¢ao do
sofrimento imposto pelo processo da doenga.

Por outro lado, considerando as multiplas doencas, faixas etarias e abordagens diversas dos

pacientes em cuidados paliativos, torna-se dificil reunir informag¢des padronizadas para este cuidado,
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destacando-se cada vez mais o cuidado centrado na pessoa e a auséncia de condutas protocolares nesta
modalidade de assisténcia.

No contexto do cuidado de pacientes oncoldgicos em cuidados paliativos, destaca-se a
abordagem farmacologica dos sintomas especificos que devem ser avaliados precocemente para
garantia de interven¢do adequada, os multiplos recursos ndo farmacoldgicos para o controle

sintomatico, em uma perspectiva do olhar multiprofissional, multimodal e individualizado.
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