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Cuidados paliativos em terapia intensiva: revisao integrativa

Palliative care in intensive care: an integrative review

Cuidados paliativos en cuidados intensivos: revision integradora

Simone Gomes dos Anjos'*, Juliana Mendes Marques?, Luiz Carlos Santiago', Cristiano Bertolossi
Marta®, Daniel Aragdo Machado', Roberto Carlos Lyra da Silva', Patricia Natalia Monteiro Leite,
Carlos Roberto Lyra da Silva'

RESUMO
Objetivo: Identificar, a partir de publicagbes cientificas, a assisténcia multiprofissional em terapia intensiva,
voltada para os cuidados paliativos. Métodos: Revisdo integrativa com levantamento bibliografico nas bases
de dados Medline, LILACS, BDENf e SciELO, entre 2015 e 2023, utilizando os descritores Palliative Care e
Intensive Therapy. Foram incluidos documentos em portugués, inglés e espanhol, com os resumos
disponiveis nas bases de dados selecionadas e disponiveis na integra sem custos. Para analise dos
documentos, aplicou-se a ferramenta CASP adaptada. Resultados: Foram identificados seis documentos
com a tematica abordada no titulo. Os estudos mostraram que a quimioterapia de indugédo para Leucemia
Mieldide Aguda facilita estratégias ativas de enfrentamento para os pacientes. A melhoria nas habilidades
de enfrentamento é responsavel por uma proporgéo substancial do efeito de uma intervengéo de cuidados
paliativos sobre os sintomas oriundos da quimioterapia, depressao e ansiedade. Consideragdes Finais: Os
estudos apontaram que a internagcéo de pacientes com cancer avangado, tratados com radioterapia paliativa

em unidade de terapia intensiva, esta associada a desfechos desfavoraveis.

Descritores: Terapia intensiva, Cuidados paliativos, Revisao integrativa.

ABSTRACT

Objective: To identify, from scientific publications, the multidisciplinar assistance in intensive care, focused

on palliative care. Methods: Integrative review with bibliographic survey in the databases Medline, LILACS,
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BDENf and SciELO, between 2015 and 2023, using the descriptors Palliative Care and Intensive Therapy.
Articles were included in Portuguese, English and Spanish, with abstracts available in the selected
databases and available in full at no cost. The adapted CASP tool was used to analyze the articles. Results:
Six articles were identified with the theme addressed in the title. Studies have shown that induction
chemotherapy for Acute Myeloid Leukemia facilitates active coping strategies for patients. Improved coping
skills account for a substantial proportion of the effect of a palliative care intervention on chemotherapy-
related symptoms, depression, and anxiety. Final considerations: The studies pointed out that
hospitalization of patients with advanced cancer treated with palliative radiotherapy in the intensive care unit

is associated with unfavorable outcomes.

Descriptors: Intensive care, Palliative care, Integrative review.

RESUMEN
Objetivo: Identificar, a partir de publicaciones cientificas, a assisténcia multidisciplinar em terapia intensiva,

voltada para os cuidados paliativos. Método: Revision integrativa con relevamiento bibliografico en las
bases de datos Medline, LILACS, BDEnfy SciELO, entre 2015 y 2023, utilizando los descriptores Cuidados
Paliativos y Terapia Intensiva. Se incluyeron articulos en portugués, inglés y espafol, con resimenes
disponibles en las bases de datos seleccionadas y disponibles en su totalidad sin costo. Para el analisis de
los articulos se utilizd la herramienta CASP adaptada. Resultados: Se identificaron seis documentos con el
tema abordado en el titulo. Los estudios han demostrado que la quimioterapia de induccién para la leucemia
mieloide aguda facilita estrategias activas de afrontamiento para los pacientes. Las habilidades de
afrontamiento mejoradas representan una proporcién sustancial del efecto de una intervenciéon de cuidados
paliativos sobre los sintomas, la depresiébn y la ansiedad relacionados con la quimioterapia.
Consideraciones finales: Los estudios sefalaron que la hospitalizacion de pacientes con cancer
avanzado, tratados con radioterapia paliativa en la unidad de cuidados intensivos, se asocia a resultados
desfavorables.

Descriptores: Cuidados intensivos, Cuidados paliativos, Revisién integrativa.
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INTRODUCAO

A Unidade de Terapia Intensiva (UTI) é uma unidade de tratamento diferenciado, destinada aos
cuidados a pacientes criticamente enfermos, necessitados de cuidados complexos e monitorizacao
constante, inclusive, com auxilio de suporte tecnologico. Esta unidade é composta por uma equipe
multiprofissional especializada (SANTOS DCL, et al., 2017). Os pacientes necessitados de cuidados
intensivos apresentam comprometimentos importantes de suas funcdes vitais, muitas vezes necessitados
de sedacao, acamados e com tempo prolongado de internacao (SANTOS DCL, et al., 2017).

A divergéncia entre os cuidados criticos e cuidados paliativos, principalmente, ao se apresentar
com os processos de morte nos cuidados ao fim de vida, tornam necessarias decisdes sobre os limites
terapéuticos (ROCHA RCNP, 2017).

Nessa perspectiva, na contramao da tentativa de cura a todo o custo, os cuidados paliativos
surgem com o intuito de proporcionar cuidados ativos e totais ao paciente e sua familia com intencdo de
ofertar dignidade e humanidade no tratamento, atendendo as suas necessidades durante o processo de
morte (ROCHA RCNP, 2017).

Para centralizar os cuidados aplicados ao paciente, a equipe intensivista é desafiada pelas
especificidades dessa assisténcia a cada ser humano respeitando sua singularidade. S&o pacientes
fragilizados no aspecto das suas condicbes de salde, expectativa de vida, demandante de diversos
cuidados e sujeitos a uma série de intercorréncias que exigem acdes rapidas e eficazes das equipes
multiprofissionais e servicos especializados (MARTINS FR, 2018; VARGAS D e BRAGA AL, 2017).

Quando pensamos na assisténcia prestada pela enfermagem dentro do cenario da UTI, logo é
evidente que a humanizacdo, conforto, apoio, amparo, solidariedade, empatia e compaixao, sao
indispensaveis na realizacdo da assisténcia paliativa. E preciso haver um bom acolhimento do paciente
pela equipe, e estes precisam dispor de habilidades para lidar com essa vivéncia, oportunizando um
tratamento menos doloroso e mais digno (SANTOS DCL, et al., 2017).

A Unidade de Terapia Intensiva - UTI é definida por uma série de elementos funcionalmente
agrupados, que esta destinada a assisténcia a pacientes graves que precisam de atendimentos médicos, de
enfermagem e fisioterapeutas de maneira continua, além de equipamentos tecnolégicos modernos e
recursos humanos especializados de diversos profissionais voltados a salde (BEZERRA LM, 2019).

Até os dias atuais, o modelo assistencial prestado na UTI é biologicista, cartesiano, curativista,
fragmentado e mecanizado, concentrado em um aparato de recursos tecnoldgicos, o que requer dos
profissionais conhecimentos especificos e especializados onde o servico assistencial, dia a dia, acaba por
promover terapéuticas que mantenham o paciente vivo, sem se preocupar com a qualidade de vida ou de

morte, diversas vezes deixando de lado o ser humano e cuidando apenas da doenca (FONSECA EN, 1986).
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Levando em consideracao essa realidade, especificamente ao cuidado com o paciente acometido
por uma patologia em estagio avancado e sem perspectivas de cura, o modelo seguido até hoje, torna-se
inadequado, para tais pacientes. JA o modelo onde a atencdao e o cuidado estejam voltados as
necessidades e limitacdes do paciente, ndo a tentativa de cura, uma vez que o processo de morte é
irreversivel e o tempo de sobrevida esta restrito ha dias, semanas ou meses, seria mais adequado
(BROOKES BC, 1969).

E reconhecida a importancia de toda a equipe multidisciplinar em cuidados paliativos, pois esses
profissionais sdo quem promovem a assisténcia constante, zelando pelo cuidado e necessidades dos
pacientes no dia a dia, necessitando, assim, que permanecam equilibrados emocionalmente e que se
sintam capacitados para lidar com as tensdes que permeiam a assisténcia aos pacientes que necessitem
desses cuidados tendo conhecimento técnico e suas dividas esclarecidas sobre os cuidados paliativos em
UTI.

METODOS

Trata-se de um estudo bibliografico, descritivo, tipo revisao integrativa da literatura, um método
especifico, cujo objetivo é tracar uma analise sobre o conhecimento ja construido em pesquisas anteriores
acerca de determinado tema, possibilita, portanto, a sintese de varias publicacdes e permite a geracao de
novos conhecimentos, pautados nos resultados apresentados pelas pesquisas anteriores. Assim, 0 percurso
metodoladgico foi definido em seis etapas (BOTELHO LLR, ET AL., 2011).

Na primeira, utilizou-se o acronimo PICo para a construcdo da questdao norteadora, sendo P a
populacdo (pacientes em cuidados paliativos), | o fendmeno de interesse (cuidado paliativo em terapia
intensiva) e Co o contexto (unidade de terapia intensiva adulto). Foi, entao, elencado o seguinte
questionamento: quais os principais estudos experimentais e nao experimentais que podem fundamentar o
cuidado paliativo na assisténcia de enfermagem na terapia intensiva? Em seguida, foram definidas as
estratégias de busca e bases de dados (ARAUJO WCO, 2020).

O levantamento bibliografico eletronico ocorreu por meio da utilizacdo dos descritores: Palliative
care e Intensive therapy. Tais descritores foram extraidos do Portal de Descritores das Ciéncias da Saude
(DeCS). O resultado da utilizacao desses descritores foi um amplo mapeamento realizado nas bases de
dados do Portal Regional da Biblioteca Virtual em Saude (BVS), tendo suas principais estruturacdes feitas
nas bases de dados Medical Literature Analysis and Retrieval Sistem on-line (Medline), Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS), Base de Dados de Enfermagem (BDEnf), e Scientific
Electronic Library Online (SciELO), Scopus e Web of Science.

Para cada base de dados, foi utilizado o operador booleano AND (para interseccionar os termos na

estratégia de busca), com o objetivo de fazer a associacao dos descritores nas bases de dados. Na Scopus,
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foi utilizada a string ( TITLE ( palliative AND care ) AND TITLE ( intensive AND therapy ) ); na Web of
Science: Palliative Care (Title) and Intensive Therapy (Title); na SciELO: (ti:(Palliative Care)) AND
(ti:(intensive therapy)); na BVS: (ti:(palliative care)) AND (ti:(intensive therapy)); na LILACS: palliative
care [Palavras do titulo] and intensive therapy [Palavras do titulo] e, por Ultimo, na Medline: (palliative
care[Title]) AND (intensive therapy[Title]).

Para analise, foram incluidos documentos que preenchiam os seguintes critérios: publicados em
portugués, inglés e espanhol, com os resumos disponiveis nas bases de dados selecionadas, no periodo
compreendido entre 2015 e 2023, disponiveis na integra, on-line nas elegidas bases de dados, sem custos
para obtencao e que abordassem o cuidado paliativo em unidade de terapia intensiva.

Estabeleceram-se como critérios de exclusao, resumos em anais de eventos e resumos expandidos.
Foram ainda excluidos os documentos duplicados. A recuperacdo da informacao nas bases de dados foi
realizada pelos pesquisadores de forma independente e ocorreu no més de abril de 2023.

Na busca, foi utilizado o periodo proposto de 2015 a 2023, considerando que esta investigacdo nao
recuperasse informacodes, conceitos ou ideias que poderiam, porventura, estar obsoletas ou inexatas,
afetando negativamente a validade e julgamentos. Conhecimentos obsoletos podem, inclusive, afetar a
validade externa de futuros estudos que o usarem como referéncia (ARAUJO WCO, 2020; CRITICAL
APPRAISAL SKILLS PROGRAMME, 2021).

Em seguida, realizou-se uma pré-selecao dos documentos por meio da leitura de titulo e resumo,
de acordo com a questao norteadora e os critérios de inclusdao e exclusao previamente definidos, assim,
para avaliar a qualidade metodologica dos documentos incluidos, aplicou-se o instrumento adaptado de
Critical Apppraisal Skills Programme (CENTER FOR EVIDENCE-BASED MEDICINE, 2009). Ao final da
avaliacdo, permaneceram apenas as publicacdes classificadas com boa qualidade metodoldgica e viés
reduzido.

Para a coleta de dados dos documentos, elaborou-se um instrumento pelos préprios revisores,
baseado em um instrumento validado por Page MJ, et al. (2021), contendo os seguintes itens: autor/ano,
desenho de estudo, sintese do estudo em questao e classificacdo do nivel de evidéncia de acordo com
Oxford (DORNELLES C, et al., 2012). O Fluxograma de selecao é apresentado na Figura 1

O levantamento bibliografico nas bases de dados resultou na identificacdo de 20 documentos
potencialmente relevantes, sendo excluidos 4 (quatro) documentos devido ao idioma e 8 (oito) por
duplicata. Apds a pré-selecao com a aplicacdo dos critérios de inclusdo, foram recuperados 8 documentos
dos quais, apds a leitura dos titulos e resumos foram acessados 5 (cinco) documentos. Assim, a
amostragem final foi composta por 5 (cinco) publicacdes que foram analisadas na integra (Figura 1).

Para facilitar a analise e a sintese dos trabalhos, foi construido um quadro sinéptico constituido

pelos seguintes itens: autores, ano de publicacdo, desenho do estudo, intervencao e nivel de evidéncia.

REMAS |Vol. 13 |JANO 2023 Pagina 5 de 12



Revista Educagéo, Meio Ambiente e Saude| ISSN 1983-0173

A partir dessa extracdo, elementos centrais e as unidades de andlise de cada artigo foram
avaliados, gerando categorizacao por similaridade dos assuntos discutidos.

apresentadas por meio de uma sintese narrativa.

Figura 1 - Fluxograma do processo de selecao dos trabalhos

Identificagdo dos documentos nas bases de dados

Identificagao

Documentos
identificados nas
bases de dados

Scopus = 4
WOS =9
SciELO = 1
BVS =6
LILACS =0
Medline = 0

v

Selecao

Documentos pré-
selecionados
(n=28)

\ 4

Documentos
recuperados e
acessados na integra
(n=16)

\ 4

Excluidos antes da pré-selecao

Duplicados = 8
Fora do escopo da pesquisa = 0

Inclusao

v

Total de documentos
incluidos
(n=95)

A\ 4

Excluidos
(n=1)

Fonte: Resultados da pesquisa. Rio de Janeiro, 2023
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RESULTADOS e DISCUSSAO

Os resultados estdo disponiveis no quadro sintese, assim como a discussao, desenvolvida de forma
descritiva, possibilitam ao leitor a avaliacao da aplicabilidade da revisao integrativa elaborada, a fim de
atingir o objetivo a partir do método proposto (Figura 2).

Quanto ao ano da publicacdo, em 2015: dois documentos (10%), 2016: trésdocumentos (15%),
2017: seis documentos (30%), 2019: quatro documentos (20%), 2020: quatro documentos (20%), 2021: um

artigo (5%). A média anual de publicacao para o periodo estudado representa 3,3 documentos ao ano.

Figura2 - Quadro sintese dos documentos selecionados. Rio de Janeiro, RJ, Brasil, 2023

Nivel de
Autores/Ano  |Desenho do estudo Intervencéo aplicada L.
evidéncia

IAté agora, o envolvimento de cuidados paliativos nao é
uma pratica comum para pacientes gravemente
enfermos em unidades de terapia intensiva (UTIs) 4
cirlrgicas na Alemanha. Os objetivos dos conceitos de
cuidados paliativos sao a melhoria da qualidade de vida
M. Schuster, et b ] do paciente por meio do alivio dos sintomas
al., 2017 esquisa relacionados a doenca usando uma abordagem
quantitativa
interdisciplinar e o suporte de pacientes e seus
familiares considerando suas necessidades fisicas,
psicologicas, sociais e espirituais atuais. A necessidade
de cuidados paliativos pode ser identificada por meio de
critérios de triagem

definidos.https://doi.org/10.1007/s00101-017-0294-4

Estudo correlacional descritivo, de corte seccional,
realizado com 104 enfermeiros de doze unidades de
terapia intensiva em cinco hospitais de uma capital do
Cavalcanti, et al., Pesquisa Nordeste do Brasil, entre janeiro e dezembro de 2017.
2019 quantitativa Os entrevistados atribuiram um valor para a
relevancia/importancia de cada principio na sua pratica
assistencial junto a pacientes em estagio terminal de
doenca.https://doi.org/10.15649/cuidarte.v10i1.555

Kruser, JM, et al., ) Comparou-se a mortalidade intra-hospitalar entre
Estudorandomizado ) o 2C
2017 pacientes que receberam TR paliativa nos 12 meses
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anteriores a admissdo e todos os outros pacientes com
cancer metastatico. Utilizou-se regressao logistica
multivaridavel para avaliar a associacao entre o
recebimento de TR paliativo e a mortalidade intra-
hospitalar, ajustando-se para caracteristicas do
paciente e gravidade aguda da doenca.
https://doi.org/10.1016/j.ijrobp.2017.06.2463

S. Rakhra, et al.,
2016

Pesquisa

quantitativa

Pacientes com cancer avancado tratados com
radioterapia  paliativa que sao posteriormente
internados em uma unidade de terapia intensiva
(UTI).https://doi.org/10.1016/j.ijrobp.2016.06.1902

LeBlanc, TW,et
al., 2021

Estudorandomizado

Conduzimos um estudo randomizado multi-local nao
cego de cuidados paliativos e oncoldgicos integrados
(IPC) (n = 86) versus cuidados habituais (n = 74) para
pacientes hospitalizados com LMA recebendo terapia de
inducao. Os pacientes de IPC foram vistos por médicos
de cuidados paliativos pelo menos duas vezes por
semana enquanto hospitalizados. Os pacientes
preencheram a escala de Avaliacao Funcional da
Terapia do Cancer-Leucemia, a Escala Hospitalar de
lAnsiedade e Depressdao e o questionario Breve COPE,
para avaliar a qualidade de vida, o humor e o
enfrentamento na linha de base e nas semanas 2, 4, 12
e 24. Para facilitar a analise, categorizamos as
estratégias de enfrentamento em “orientadas para a
abordagem” (enfrentamento ativo, reenquadramento
positivo e aceitacdo) ou “evitativas” (negacdao ou
autoculpa), de acordo com estudos anteriores.
https://doi.org/10.1200/JC0.2021.39.15_suppl.12007

2C

Sousa, ADRS,
2019

Pesquisa

quantitativa

Elaborar um instrumento assistencial de enfermagem
baseado no Sistema de linguagem Padronizado dos
Diagnosticos de Enfermagem da NANDA-I com a
Classificacao das Intervencdes de Enfermagem da NIC e

a Classicacao dos Resultados de Enfermagem da NOC
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para guiar o atendimento as criancas e adolescentes
com cancer em cuidados paliativos internados no Centro
de Terapia Intensiva Pediatrica Oncologica. Método:
pesquisa metodoldgica com analise quantitativa
utilizando a ferramenta mapeamento cruzado. A
amostra foi constituida por 57 internagdes de criancas e
adolescentes que estiveram internados no Centro de
Terapia Intensiva Pediatrica Oncologica entre os anos
de 2008 e 2018.
https://app.uff.br/riuff/handle/1/10469

Fonte: Resultados da pesquisa. Rio de Janeiro, 2023.

O processo de morrer e a morte se dao dentro de variados contextos e, sobretudo no ambiente da
terapia intensiva, numa era de alta disponibilidade de tecnologias para a assisténcia ao paciente
gravemente enfermo, as decisdes médicas influenciam diretamente neste processo (SCHUSTER M, et al.,
2017).

Os conceitos de cuidados paliativos dificilmente foram estabelecidos no tratamento de doentes
criticos em unidades de cuidados intensivos interdisciplinares. O objetivo de tais conceitos é melhorar a
qualidade dos cuidados e a qualidade de vida por meio do tratamento interdisciplinar dos sintomas
relacionados com a doenca, mas também, do aconselhamento e apoio aos doentes e seus familiares, tendo
em conta a sua atual situacao fisica, mental, social e espiritual.

As necessidades de cuidados paliativos de um doente podem ser avaliadas através da aplicagao de
critérios de rastreio definidos. Os conceitos de cuidados paliativos podem ser implementados pelas
enfermeiras, médicos, fisioterapeutas etc. Sua forma deve ser integrada e sistematica, com base na
proposta de paliacdo determinada ou pré-definida pela instituicido e/ou pela equipe multiprofissional/
interdisciplinar de salde.

E fundamental que a implementacao de conceitos de cuidados paliativos em terapia intensiva,
seja o mais precoce possivel, no sentido de proporcionar melhor planejamento e sistematizacao dos de
cuidados, nele devera estar contido, as discussdes sobre os objetivos terapéuticos, a duracao da
hospitalizacdo e a qualidade de vida dos pacientes. Os familiares devem ser incluidos como objetivos dos
cuidados, sobretudo, com o propdsito de diminuicao do stress uma maior satisfacdo com o tratamento de
seu familiar.

Outro aspecto importante € a comunicacao profissional com o paciente e familiares, bem como

entre os proprios profissionais, pois uma comunicacao de qualidade de tempo e de informacao objetiva
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desempenha um papel fundamental na determinacao dos objetivos terapéuticos (SCHUSTER M, et al.,
2017).

Os cuidados neste periodo final do ciclo vital abrangem medidas para melhorar a qualidade de
vida, bem-estar e conforto dos pacientes, em todas as dimensdes do ser (social, fisica, psicoldgica,
espiritual, ecoldgica). Sendo esta a prioridade, em uma leitura superficial, contrapde-se com a formacao
tradicional de profissionais de saude, pois enfatiza a luta pela manutencao da vida a qualquer custo,
mesmo sabendo que a cura nao € o objetivo a ser alcancado (SCHUSTER M, et al., 2017).

Um estudo desenvolvido nos Estados Unidos, com uma coorte de 1.424 pacientes com cancer
metastatico que foram internados em uma UTI de 2010 a 2015, 161 pacientes (11,3%) receberam
radioterapia (RT) paliativa dentro de 12 meses antes da admissdo na UTI. As caracteristicas demograficas
foram semelhantes entre os pacientes tratados e nao tratados com RT paliativa. Os pacientes que
receberam RT paliativa, incluindo pacientes com mais de 1 local de radiacado: osso (55,0%), cérebro
(41,0%), pulmao (5,9%) e outros (5,5%). A dose mediana de radiacao foi de 30 Gy (intervalo, 3-60 Gy), e o
nimero médio de fracdes de radiacdo foi 10 (intervalo, 1-30). Os pacientes tratados com RT paliativa
foram mais propensos a receber ventilacdo mecanica (24,8% vs 15,7%, P = 0,003); e serem admitidos na
unidade de terapia intensiva clinica ou de neuroldgica (P < 0,001). O tempo de permanéncia na unidade de
terapia intensiva e os escores SOFA foram semelhantes entre os 2 grupos (CUNHA CIM, et al., 2019).

Outro estudo com 271 pacientes com metastases oOsseas (62,7%) ou cerebrais (37,3%) que foram
tratados com radioterapia paliativa e, posteriormente, admitidos em uma UTI, utilizou como medida de
desfecho primario a sobrevida mediana ap6s a admissdo na UTl. As medidas de desfecho secundario
incluiram disposicao de alta e recebimento de terapia adicional direcionada ao cancer ap6s a admissao na
UTI. A mediana de seguimento foi de 3,4 meses. Dos 69 pacientes falecidos, 12 (17%), 18 (26%) e 39 (57%)
foram prescritos curtos esquemas de fracionamento intermediario e longo, respectivamente (JACQUELINE
MK, et al., 2017).

Para pacientes que morreram dentro de 3 meses de radiacao, 23%, 30% e 46% receberam
fracionamento curto, intermediario e longo, respectivamente. Para pacientes que morreram 4-6 meses
apods receber radiacdo, 6%, 16% e 78% receberam cada esquema. Para pacientes que morreram >6 meses
apos receber radiacdo, 0%, 20% e 80% foram prescritos a cada esquema de fracionamento (JACQUELINE
MK, et al., 2017).

Estudo randomizado ndao cego de cuidados paliativos e oncoldgicos integrados (n = 86) versus
cuidados usuais (n = 74) para pacientes hospitalizados com leucemia mieloide aguda (LMA) recebendo
terapia de inducado. Pacientes em cuidados paliativos foram atendidos por clinicos de cuidados paliativos
pelo menos duas vezes por semana enquanto hospitalizados. Os pacientes completaram a escala de

Avaliacdo Funcional da Terapia do Cancer-Leucemia, a Escala Hospitalar de Ansiedade e Depresséao e o
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questionario Brief COPE, para avaliar a qualidade de vida, o humor e o enfrentamento no inicio e nas
semanas 2, 4, 12 e 24 (LEBLANC TW, et al., 2021).

O estudo incluiu 160 dos 235 (68,1%) pacientes elegiveis. Aqueles randomizados para cuidados
paliativos relataram enfrentamento mais orientado para a abordagem (B = 1,85, 1C95% 0,62-0,38, P =
0,004) e menos enfrentamento orientado para a evitacao (B = -0,70, 1C95% -1,28, -0,11, P = 0,020) na
semana 2. Os efeitos da intervencéo no coping orientado a abordagem foram sustentados até a semana 24
(B = 0,36, 1C95% 0,68; 0,09, P = 0,010), mas nao no coping orientado para evitar (B = -0,01, 1C95% -0,28-
0,05, P = 0,163) (LEBLANC TW, et al., 2021).

Os pesquisadores chegaram a conclusao de que, como parte da quimioterapia de inducdo para LMA
facilita estratégias ativas de enfrentamento para os pacientes. A melhoria nas habilidades de
enfrentamento é responsavel por uma proporcao substancial do efeito de uma intervencdo de cuidados
paliativos sobre os sintomas oriundos da quimioterapia, depressao e ansiedade. Esses achados oferecem
informacdes importantes sobre o mecanismo pelo qual os cuidados paliativos podem melhorar os
resultados relatados pelo paciente em pacientes com LMA (LEBLANC TW, et al., 2021).

Dissertacao de mestrado defendida no Brasil, elaborou um instrumento assistencial de
enfermagem baseado no Sistema de linguagem Padronizado dos Diagndsticos de Enfermagem da NANDA-I
com a Classificacdo das Intervencoes de Enfermagem da NIC e a Classificacao dos Resultados de
Enfermagem da NOC para guiar o atendimento as criancas e adolescentes com cancer em cuidados
paliativos internados no Centro de Terapia Intensiva Pediatrica Oncologica. Este estudo possibilitou
elaboracdo de instrumento assistencial voltado as criancas e adolescentes com cancer em cuidados
paliativos internados no Centro de Terapia Intensiva Pediatrica Oncologica de forma inédita, com o intuito
de auxiliar na padronizacéo, otimizacao e qualidade da assisténcia de enfermagem (SOUSA ADRS, 2019).

O estudo tem como limitacdo o fato de ter considerado para fins de coleta de dados, os
descritores, limitando-se a busca nos titulos das publicacdes, isso foi feito para que tivéssemos certeza de

que elas tratavam de cuidados paliativos em terapia intensiva.

CONSIDERAGOES FINAIS

Evidenciaram estudos clinicos randomizados com predominancia de autoria pela categoria médica.
Foi evidenciado ainda, que um Unico estudo se baseou no Sistema de linguagem Padronizado dos
Diagnosticos de Enfermagem da NANDA-I com a Classificacdao das Intervencoes de Enfermagem da NIC e a
Classificacdo dos Resultados de Enfermagem da NOC para guiar a assisténcia de enfermagem para
pacientes em cuidados paliativos na terapia intensiva. Os estudos apontaram que a internacao de
pacientes com cancer avancado, tratados com radioterapia paliativa em unidade de terapia intensiva, esta

associada a desfechos desfavoraveis. Esses resultados nos chamam a reflexao acerca da paliacdo em UTI
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como uma oportunidade subutilizada para abordar metas de cuidados e diretivas avancadas com pacientes

e suas familias.
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