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Cuidados paliativos: desafios para o ensino
em saude

Lariane Marques Pereira?, Sonia Maria Oliveira de Andrade?, Melina Raquel Theobald*

1. Universidade Federal de Mato Grosso do Sul, Campo Grande/MS, Brasil.

Resumo

Esta revisao de literatura objetivou analisar a producao acerca dos cuidados paliativos e da formacao
de profissionais da saiide durante a graduacéo. Foi realizada revisao integrativa de literatura na base
Periadicos Capes, com os descritores “cuidados paliativos” e “ensino”, apenas em portugués, dos ultimos
cinco anos. Dos 61 artigos encontrados, apos filtros e leitura de titulo e resumo, foram selecionados dez.
Constatou-se que as grades curriculares da maioria dos cursos de satide ndo incluem o ensino dos cuida-
dos paliativos, ocasionando despreparo tedrico, pratico e psicolégico. Evidenciou-se o papel fundamental
que a filosofia e a bioética tém na formacao dos profissionais de saide, como indutoras de condutas
profissionais mais éticas, adequadas e humanas. A dinamica teoria-pratica foi a mais sugerida como
forma de inserir adequadamente os cuidados paliativos no processo de formacao dos cursos de saude.

Palavras-chave: Cuidados paliativos. Ensino. Formagao profissional.

Resumen

Cuidados paliativos: los desafios para la ensefianza en salud

Esta revision bibliografica tenia como objetivo analizar la produccion sobre los cuidados paliativos y
la formacion de los profesionales de la salud durante el pregrado. Se realizé una revision bibliogra-
fica integradora en la base Periddicos Capes, con los descriptores “cuidados paliativos” y “ensefianza”,
solo en portugués, de los ultimos cinco afos. De los 61 articulos encontrados, después de filtrar y leer
el titulo y el resumen, se seleccionaron diez. Se comprob6 que los planes de estudio de la mayoria de
los cursos de salud no incluyen la ensefanza de los cuidados paliativos, ocasionando falta de prepara-
cion teorica, practica y psicolégica. Se ha demostrado el papel fundamental que la filosofia y la bioética
tienen en la formacion de los profesionales de la salud, como inductoras de conductas profesionales
mas éticas, adecuadas y humanas. La dindmica teoria-practica fue la mas sugerida como forma de
insertar adecuadamente los cuidados paliativos en el proceso de formacion de los cursos de salud.

Palabras-clave: Cuidados paliativos. Ensefianza. Capacitacion profesional.

Abstract

Palliative care: challenges for health education

This integrative literature review analyzed the scientific production on palliative care and the education
of health undergraduates. Data was collected by searching the Periédicos Capes database, using the
descriptors “cuidados paliativos” (palliative care) and “ensino” (education), only in Portuguese, filtering
for the last five years. After reading of titles and abstracts, ten articles were selected from the 61 found.
Results show that the curricula of most health programs do not include palliative care education,
resulting in theoretical, practical, and psychological unpreparedness. The analysis highlighted the key
role played by philosophy and bioethics in the education of health professionals, inducing more ethical,
appropriate, and humane professional conduct. The theory-practice dynamics was the most suggested
as a means of properly introducing palliative care in the training process of health programs.

Pesquisa w
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Cuidados paliativos: desafios para o ensino em satde

De acordo com a Organizacdo Mundial da Salde
(OMS)?, os cuidados paliativos buscam promover
a qualidade de vida a familiares e pacientes que
enfrentam doencas que ameacem a continuidade
da vida, por meio da prevencao e do alivio do soffi-
mento. Os cuidados requerem identificacio precoce,
avaliacdo e tratamento da dor, e outros problemas
de natureza fisica, psicossocial e espiritual.

O conceito atual de cuidados paliativos foi des-
crito pela International Association for Hospice
and Palliative Care (IAHPC), associacdo que man-
tém relacio oficial com a OMS, em 2018, apds o
desenvolvimento de um projeto que envolveu
mais de 400 membros de 88 paises. Conforme
a definicdo atualizada, cuidados paliativos sao
cuidados holisticos, ofertados a pessoas de qual-
quer idade que estejam em sofrimento devido a
doenca grave sem possibilidade de cura, e tém
como principal objetivo melhorar a qualidade de
vida de pacientes, familiares e/ou cuidadores?.

Portanto, qualquer pessoa de qualquer faixa
etaria (criancas, adultos e idosos) com doenca
cronica, degenerativa e/ou ameacadora da vida
pode se beneficiar da abordagem paliativista®.

Segundo a OMS?*, os principios que regem os
cuidados paliativos sao:

e Promover o alivio da dor e de outros sintomas
desagradaveis;

e Afirmar a vida e considerar a morte como um
processo normal da vida;

e Nao acelerar nem adiar a morte;

e Integrar os aspectos psicologicos e espirituais
no cuidado ao paciente;

e Oferecer um sistema de suporte que possibi-
lite ao paciente viver tdo ativamente quanto
possivel, até o momento de sua morte;

e Oferecer suporte para que a familia com-
preenda o processo de doenca, se organize e
enfrente o luto;

¢ Adotar abordagem multiprofissional parafocar
necessidades dos pacientes e seus familiares,
incluindo acompanhamento no luto;

e Melhorar a qualidade de vida e influenciar po-
sitivamente o curso da doenca;

e Instituir cuidados paliativos o mais precoce-
mente possivel, juntamente com outras medi-
das de prolongamento da vida;

¢ Incluirinvestigacdes diagndsticas necessarias para
melhor compreensao e manejo das complicacoes
clinicas que possam gerar sofrimento.

Atualmente, os avancos tecnolégicos e cien-
tificos na area da saude tém proporcionado o
aumento da expectativa de vida e da longevidade
no Brasil e no mundo®. Com o envelhecimento
populacional, cresce o adoecimento crénico e/ou
degenerativo, resultando em danos a capacidade
funcional dos individuos e tornando-os depen-
dentes em suas rotinas e vidas®.

O declinio na condicio de satide de um individuo
pode leva-lo aos cuidados paliativos e, de acordo
com a Worldwide Palliative Care Alliance’, mais de
100 milhoes de pessoas por ano se beneficiam
desse tipo de cuidado, incluindo pacientes e seus
cuidadores e familiares. Entretanto, embora esse
namero seja expressivo, ainda significa que menos
de 8% da populacdo que necessita desse tipo de
cuidado tém acesso garantido a ele.

A dignidade e a qualidade de vida devem ser
ofertadas na terminalidade, portanto, com o
aumento da longevidade, é necessario melhorar
o acesso da populacdo aos cuidados paliativos.
Apesar disso, a formacao nesse campo ainda é
insuficiente no curriculo educacional dos cursos da
area da satide no Brasil>. Desse modo, profissionais
da salde de diferentes areas enfrentam dilemas
éticos ao prestarem cuidados paliativos e buscam
respostas para suas intervencoes pautando-se na
autonomia, na dignidade, na dimensao humana
das relacées e na singularidade de cada ser®.

As intervencoes realizadas em cuidados paliati-
vos levantam questdes polémicas acerca de temas
como obstinacao terapéutica, eutanasia e suici-
dio assistido. Tais questionamentos influenciam
na qualidade de vida do paciente e de sua rede
social, portanto é necessario intensificar a forma-
cao em cuidados paliativos e, assim, minimizar
conflitos éticos”’.

Visto que o envelhecimento populacional é uma
certeza global e que, consequentemente, o nimero
de pacientes em cuidados paliativos aumentara,
esta revisao de literatura tem como objetivo ana-
lisar os desafios do ensino de cuidados paliati-
vos no processo de formacdo de profissionais da
salide durante a graduacdo. Dessa forma, busca-se
contribuir com discussoes acerca da pertinéncia
da inclusdo do tema no curriculo educacional
de diferentes cursos de graduacdo em salde,
pois é necessario que esses profissionais estejam
preparados para lidar com todos os dilemas éticos
envolvidos no atendimento a esses pacientes.

Rev. bioét. (Impr.). 2022; 30 (1): 149-61

http://dx.doi.org/10.1590/1983-80422022301515PT



Cuidados paliativos: desafios para o ensino em saide

Método

Foi realizada revisao integrativa de literatura
na base Periédicos Capes, da Coordenacdo de
Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior
(Capes) *°, tendo como pergunta norteadora “quais
sao os desafios do ensino de cuidados paliativos
no processo de formacao de profissionais da salide
durante a graduacdo?”. Para realizacdo da pes-
quisa foi utilizado como busca “qualquer termo”
que “contém” os Descritores em Ciéncias da Saude
(DeCS) “cuidados paliativos” e “ensino”, apenas em
portugués, dos uUltimos cinco anos, compreen-
dendo o periodo de maio de 2015 a maio de 2020.
Os filtros aplicados na etapa 2 da pesquisa sdo os

disponiveis na base Periddico Capes (Figura 1).

Resultados

Figura 1. Fluxograma de identificacao e selecao
dos estudos

Artigos identificados - etapa 1

Descritores: “cuidados paliativos” e “ensino”: 61

Artigos identificados - etapa 2

Filtros: educacdo médica, educacién en enfermeria,
ensino, education & educational research, nursing,
medicine, medical education, cuidados paliativos,
palliative care: 35

Artigos excluidos apds leitura de titulo e resumo

Inexisténcia de discussdo sobre processo de formacao
em nivel de graduacao: 25

Artigos incluidos

Leitura integral para compor a discussdo presente neste
artigo: 10

As especificacdes de cada artigo que compde esta revisdo estdo descritas no Quadro 1.

Quadpro 1. Artigos incluidos e analisados

Autores

Objetivo

Periédico (ano)

Método

Principais achados

“Formacao

em cuidados
paliativos:
experiéncia

de alunos de
medicina e
enfermagem”>.

Costa, Poles e
Silva.

“Avaliacio do
conhecimento
em cuidados
paliativos em
estudantes
durante o curso
de medicina” .

Lemos e

colaboradores.

Conhecer a
experiéncia

e formacao

dos alunos de
medicina e
enfermagem no
atendimento
aos pacientes
em cuidados
paliativos.

Avaliar
conhecimentos
em cuidados
paliativos em
alunos do curso
de Medicina da
Escola Superior de
Ciéncias da Saude
(Brasilia/DF).

Interface:
Comunicacgao,
Satide,
Educacgdo
(2016).

Revista
Brasileira de
Educacgdo
Médica (2017).

Estudo
descritivo,

com abordagem
qualitativa.

A andlise do
material foi
feita por meio
de analise
tematica.

Estudo
transversal
com aplicacao
de questionario
anénimo, com
perguntas sobre
idade, género

e mais 19
questoes sobre
conhecimento
em cuidados
paliativos.

O estudo demonstrou
que as atividades praticas,
a valorizacao do trabalho
multidisciplinar, o
sofrimento pelo processo
de autoidentificacao

com o paciente em

final de vida, e o

ciclo de empatia e
distanciamento resultante
na maturidade emocional
sao fundamentais
durante o processo

de aprendizagem em
cuidados paliativos.

O conhecimento em
cuidados paliativos
entre os alunos ndo

é satisfatorio.

Nao ha ganho de
conhecimento entre

a quarta e a sexta
séries. Necessidade de
melhorar o processo de
ensino-aprendizagem
em cuidados paliativos,
principalmente nos
cenarios do internato.

Pesquisa W

continua...
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Quadro 1. Continuacao

Titulo

“Reflexdes
sobre o Ensino
de Bioética

e Cuidados
Paliativos nas
Escolas Médicas
do Estado de
Minas Gerais,
Brasil” 2.

“Adaptacao
transcultural do
Bonn Palliative
Care Knowledge
Test: um
instrumento
para avaliar
conhecimentos e
autoeficacia” 2.

“Ensino da
bioética
convergente de
Ricardo Maliandi
nos cursos de
medicina” 4.

Autores

Oliveira e
colaboradores.

Minosso,
Martins e
Oliveira.

Mugayar,
Carraro-
Eduardo e Sa.

Objetivo

Analisar
curriculos das
escolas médicas
de Minas Gerais
verificando

como esta sendo
aplicado o ensino
de cuidados
paliativos na
graduacao.

Promover
adaptacao
transcultural da
Bonner Palliativ
wissens test para
a avaliacdo de
conhecimentos
e crencas de
autoeficacia

em cuidados
paliativos.

Apontar a
deficiéncia

dos curriculos

de medicina

em relagdo as
ciéncias humanas
e defender o
estudo da bioética
convergente de
Ricardo Maliandi
e Oscar Thuer.

Periodico (ano)

Revista
Brasileira de
Educagdo
Médica (2016).

Referéncia
Revista de
Enfermagem
(2017).

Revista
Brasileira de
Educacdo
Meédica (2017).

Método

Estudo
exploratério
de caso e

de natureza
qualitativa,
que utilizou
o trabalho de
campo e trés
instrumentos
operacionais:
questionario
estruturado,
entrevista e
documento
informatizado.

Estudo
metodolégico,
fundamentado
em referencial
teodrico para
adaptacoes
transculturais.

Ensaio teérico
sobre limitacao
terapéutica, no
qual os autores
procuraram unir
a fundamentacao
da literatura a
aplicabilidade
em um caso real.

Principais achados

O conhecimento de
bioética com énfase
em cuidados paliativos
durante a formacao

de médicos ndo
atende suficientemente
as necessidades
emergentes desta

area da saude.

Ha necessidade de
acao programatica para
a formacao docente e
subsequente insercao
curricular especifica e
de caréater longitudinal
do ensino de bioética e
cuidados paliativos nos
cursos de graduacao
das escolas médicas

de Minas Gerais.

O estudo mostrou
que a versao final
em portugués do
instrumento Bonn
Palliative Care
Knowledge Test
tem possibilidade
de tornar-se uma
ferramenta importante
para avaliar o nivel
de conhecimento
de profissionais

e estudantes.

Os autores propoem a
utilizacao da bioética
de Maliandi e Thiier
para o aprofundamento
de analise técnica
minuciosa de cada
caso quanto ao

seu prognéstico e

o estabelecimento

do consenso dentro

da equipe médica,
passando pela
compreensao da
estrutura conflitiva

em questao para que,
através de reflexao
ética, usem-se mais
racional e moralmente
os recursos disponiveis
para a Saude.

continua...
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Quadpro 1. Continuacao

Titulo Autores

Objetivo

Periédico (ano)

Método

Principais achados

“A ordem dos
fatores altera

o produto:
reflexdes sobre
educacao médica
e cuidados
paliativos” *°.

Blasco.

“Processo
educativo

em cuidados
paliativos e

a reforma do
pensamento” 6.

Carvalho e
colaboradores.

“A morte no
cotidiano da Duarte,
graduacdo: um Almeida e

olhar do aluno de Popim.
medicina” V.

“Interface do
testamento

vital com a
bioética, atuacao
profissional e
autonomia do
paciente” 8,

Pirépo e
colaboradores.

Reflexao sobre

a formacao
humana e técnica
do médico.
Trabalhando a
postura correta
em cuidados
paliativos,
impregnada de
valores filoséficos
e perpassada
pela ética.

Educacion
Médica (2018).

Conhecer as
contribuigoes
do processo

educativo
em cuidados L
.. Investigacion
paliativos na L
- y Educacion
graduagao,

" en Enfermeria
para atuacao

profissional das ATLIY,
enfermeiras

no cuidado de

pacientes na

terminalidade.

Descrever

como os alunos Interface:

de medicina Comunicacao,
humana lidam Salde,

com situagoes Educacgdo
que envolvema  (2015).
morte.

Analisar a

relacdo do

testamento vital

com os aspectos

o remde
srereefonel Salud Publica
. . ’ (2018).
incluindo o

processo de
formagao e a
autonomia do
paciente.

Reflexao sobre
a formacao
humana e
técnica do
médico através
de revisao de
literatura.

Pesquisa
qualitativa,
com analise
tematica
discursiva,
fundamentada
na teoria da
complexidade
de Morin.

Pesquisa
qualitativa
utilizando
referencial
tedrico-
metodolégico da
fenomenologia.

Reflexao tedrica
realizada a

partir de busca
nos bancos de
dados, Biblioteca
Virtual de Saude,
Pubmed e
SciELO.

O processo da educacao
médica deve contemplar
o conforto como algo

a ser realizado sempre
(alta prevaléncia). A
introdugao dos cuidados
paliativos de modo formal
no curriculum médico
estimulara a perspectiva
de priorizar o conforto
em detrimento da cura
durante a formacao

dos médicos.

O processo educativo

em cuidados paliativos é
essencial aos enfermeiros
como forma de
sistematizar o cuidado dos
pacientes. Os programas
de enfermagem devem
proporcionar aos
estudantes desenvolver

a consciéncia da
complexidade do ser
humano e a sua

relacdo com os multiplos
aspectos biopsicossociais
e espirituais.

As questoes relacionadas
a morte e ao morrer
exigem que os alunos
tenham competéncias
técnicas e emocionais
para elaboracdo

e enfrentamento.

A graduacao deve
proporcionar
oportunidades

para que ambas as
competéncias sejam
aprimoradas, pautadas
em conhecimentos
cientificos, éticos e legais.

O testamento vital precisa
de maior divulgacao e
conhecimento entre os
profissionais de salide e a
populagdo, uma vez que
a aplicabilidade desse
documento pode facilitar
as decisoes da pratica
médica, respeitando as
vontades expressas

pelo paciente.

Pesquisa w

continua...
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Quadro 1. Continuacao

Titulo Autores

“Grupo de
Educacao para
a Morte: uma

Objetivo

Descrever uma
experiéncia de
implementacao

Periodico (ano)

Método

Relato de
experiéncia
de um Grupo
de Educacao

Principais achados

O trabalho do Grupo

de Educacio para a
Morte potencializou
reflexdes e desencadeou
questionamentos

e reflexdes sobre a
morte e o morrer no
hospital por meio de
uma aprendizagem
significativa, integrando

estratégia Oliveira- dlo Gr”'3° ee Pﬂm’.o gla: para Morte foi 0s aspectos cognitivos
Educacido paraa Ciénciae . e afetivos, levando
complementar Cardoso e . implementado . ~
N ~ Morte e conhecer Profissdo . em consideracao a
a formacao Santos. - em hospital A . ‘e
P a percepgidodos  (2017). . P experiéncia de pratica
académica do .. universitario L.
.. participantes . X clinica. Os autores
profissional do interior do X .
w19 sobre essa sugerem investir na
de saude” . . estado de ~
experiéncia. - expansao do trabalho
Sao Paulo. ..
educativo junto a
docentes e supervisores
das areas da saude e
educagao, assim como
dialogar para além
do meio profissional
e académico.
Discussao da saude em cuidados paliativos, caso ndo haja

Considerando o aumento do nimero de pes-
soas que precisardo de assisténcia paliativa,
desenvolver competéncias em cuidados paliativos
durante processo de formacao de profissionais
da saude é fundamental %. O ensino desse tema
promove mudancas de valores e atitudes nos
estudantes reconhecidas como essenciais para a
formacdo em saude 2.

As competéncias em cuidados paliativos que
precisam ser desenvolvidas envolvem atencao cen-
trada na pessoa, respeito a autonomia e assisténcia
a familia. Portanto incluem questdes técnicas,
culturais e éticas, diminuindo a intervencao médica
invasiva e oferecendo recursos para melhorar a qua-
lidade de vida. Esses cuidados suscitam diferentes
questoes éticas, como o respeito a autonomia do
paciente, o principio da beneficéncia - profissional
da salde agir para o bem do paciente -, o princi-
pio da ndo maleficéncia - profissional da satude
nao causar mal/dano ao paciente - e o principio da
justica, que defende o direito a saude.

Além disso, ha tematicas da bioética que podem
afetar diretamente a conduta dos profissionais

entendimento adequado em relacdo a eutanasia -
acao médica que objetiva abreviar a vida de um
paciente com doenca incuravel, o que é proibido
no Brasil segundo os codigos de ética da medicina
e da enfermagem -; a distanasia - prolongamento
exagerado da vida, mesmo quando o paciente
tem doenca sem possibilidade de cura -; e a
ortotanasia - morte em seu processo natural, sem
acelerar ou retardar o processo %.

Discutir tais questdes durante a formacao,
portanto, é importante para que os profissionais
da salde estejam embasados eticamente e sejam
capazes de ofertar um atendimento de qualidade
aos pacientes em terminalidade.

Apds a leitura dos dez artigos elencados no
Quadro 1, o material foi tratado e organizado em
quatro categorias: 1) cuidados paliativos e as gra-
des curriculares dos cursos de saude; 2) sentimen-
tos dos graduandos em saude diante da morte e
dos cuidados paliativos; 3) importancia da filosofia
e da bioética no processo de formacdo em cursos
de saude; e 4) propostas de insercdo dos cuidados
paliativos no processo de formacao de profissio-
nais da saude.
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Cuidados paliativos

Grades curriculares dos cursos de saide

Os artigos foram unanimes em apontar falhas
nas grades curriculares dos cursos de saude no
que diz respeito a temas como terminalidade da
vida e morte e cuidados paliativos. Isso evidencia a
necessidade de rever o projeto politico-pedagogico
dos diferentes cursos de saude no pais, a fim de
incluir esses temas nos curriculos de formacao.

No artigo de Costa, Poles e Silva®, que abordou
a formacado em cuidados paliativos, observou-se
que a abordagem curricular ndo é suficiente para
que o aluno se interesse pelo tema. Atividades
extracurriculares foram identificadas como gran-
des fontes de aprendizagem na teoria e na pratica.

Os graduandos que participaram da pesquisa
enfatizaram a necessidade de uma reforma curricu-
lar que dé mais espaco para os cuidados paliativos.
Os autores concluiram que a falta de disciplinas
tedricas curriculares gera dificuldades no aprendi-
zado em cuidados paliativos e, embora a disciplina
optativa seja uma opcao para corrigir essa falha,
ela ndo contempla todos os graduandos®.

Conforme Pinheiro e colaboradores?, o ensino
de cuidados paliativos surgiu no Brasil ha apenas
dez anos e, em consequéncia disso, os médicos
nao foram preparados para oferecer assisténcia
a pacientes com doencas terminais. Quais seriam
as razoes para a timida - ou mesmo inexistente -
introducdo dessa tematica no ensino? Seria
despreparo dos docentes ou desenvolvimento
de grades curriculares em desacordo com as
demandas da sociedade?

Oliveira e colaboradores *? apontam que o pro-
blema estaria na falta de interesse de professores
de medicina em trabalhar o assunto na grade cur-
ricular e na auséncia de propostas pedagogicas
que incentivem a incorporacdo de uma disciplina
sobre a tematica do cuidado de paciente com
doenca terminal. Os autores apontaram que o
desinteresse pelo assunto poderia estar vinculado
ao sentimento de medo e ao despreparo desses
profissionais diante da morte de um paciente.

Blasco ** afirma que o caminho trilhado pela
medicina nos ultimos anos prioriza a técnica e
ignora o humanismo. O autor reitera que até 2016
nao existia nas grades curriculares das escolas de
medicina no Brasil o ensino de cuidados paliativos

e compartilha a opinido de Oliveira e colaborado-
res!2 sobre o despreparo do profissional da satide
para lidar com o sofrimento humano e a morte.

No estudo de Duarte, Almeida e Pompim?Y’,
observou-se que até 2015 constava apenas uma aula
sobre o tema morte na grade curricular da Faculdade
de Medicina de Botucatu (FMB), da Universidade
Estadual Paulista (Unesp), inserida na disciplina de
psicologia. Nos contelidos referentes & humanizacao
em salide também foram trabalhados temas rela-
cionados a terminalidade da vida humana, porém os
alunos relataram ser insuficientes os estudos na gra-
duacio para que soubessem lidar com a morte na
pratica e, portanto, se sentiam despreparados.

Na atual grade curricular, disponibilizada no
site da FMB-Unesp, o tema “cuidados paliativos”
estd inserido no moédulo de ética e moral, do ter-
ceiro ano, com carga de oito horas. Embora tenha
ganhado discussao dedicada, o tema ainda nao
alcancou espaco de moédulo ou disciplina 24,

Corroborando essas afirmativas, Lemos e cola-
boradores!! evidenciaram que o nivel de conheci-
mento em cuidados paliativos entre os estudantes
participantes da pesquisa ndo foi satisfatoério.
Apesar disso, também observaram que ocorre ganho
de conhecimento durante a graduacdo de medi-
cina, quando se comparam alunos do primeiro e do
quarto ano, mas o ganho progressivo de conheci-
mento nao se da por ocasido do internato. Os resul-
tados desse estudo, portanto, também reforcaram
a necessidade de investimentos no processo de
ensino-aprendizagem em cuidados paliativos.

Minosso, Martins e Oliveira ®® reforcam o que
foi mencionado pelos autores citados anterior-
mente >11121517 e grgumentam que um dos obs-
taculos para a promocao de cuidados paliativos
de qualidade é a falta de formacao por parte dos
profissionais de salide, que tém pouco conheci-
mento sobre esse tipo de cuidado. Dessa forma,
é evidente que os cursos de graduacdo em saude
nao tém inserido o tema de forma satisfatéria nas
grades curriculares.

As consequéncias dessas lacunas na forma-
cao ocasionam despreparo técnico e pratico,
repercutindo negativamente na qualidade do
cuidado ofertado. Segundo Azeredo, Rocha e
Carvalho?, o despreparo para lidar com temas
relacionados a morte gera nos futuros profissio-
nais de saude sentimentos de frustracdo e inca-
pacidade, os quais, por sua vez, podem provocar
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estresse e exaust3o fisica e psicolégica?. O estresse
cronico prolongado no ambiente de trabalho,
hoje conhecido como sindrome de burnout, é resul-
tado de uma combinacao de exaustao emocional,
despersonalizacdo e baixa realizacido pessoal 7.

A sindrome pode desencadear mau rendimento
no trabalho, maior quantidade de erros come-
tidos, procedimentos equivocados, negligéncia,
imprudéncia, falta de integracao entre os mem-
bros da equipe de trabalho e aumento dos custos
de tempo e dinheiro devido a alta rotatividade de
funcionarios. Isso ocorre porque profissionais de
salide acometidos por burnout sdo mais propensos
ao absenteismo e ao presenteismo, e a gerar menor
satisfacdo do paciente em relacdo ao atendimento %.

Nesse contexto, é importante pensar em qual
intervencao seria possivel para melhorar o preparo
dos profissionais de satlde em cuidados paliativos.
Quanto a isso, estudo desenvolvido no curso
de graduacdo em enfermagem da Universidade
Catodlica de Pelotas trouxe a perspectiva da atua-
cao de profissional de enfermagem que teve em
sua formacdo uma disciplina voltada aos cuida-
dos paliativos *. Participaram dessa pesquisa sete
enfermeiros que cursaram essa disciplina - e que
depois atuaram no cuidado a pacientes na termi-
nalidade - e seis enfermeiros docentes que atua-
vam em disciplinas com aproximacao a temética da
terminalidade e cuidados paliativos.

As respostas dos participantes levaram os
autores a concluir que o processo educativo da
disciplina de cuidados paliativos contribuiu para
mudar a forma de pensar dos futuros profissionais,
fazendo-os priorizar a utilizacdo de terapias que
proporcionam alivio de sinais e sintomas, com foco
na qualidade de vida. Ademais, os estudantes
passaram a considerar um equivoco recorrer a
tratamentos de cura, em qualquer circunstancia,
que provoquem sofrimento ao paciente, a seus
familiares e aos profissionais de saude . Faz-se
necessario, portanto, inserir os cuidados paliativos
na grade curricular dos cursos de satde, uma vez
que os estudos apontam para falhas na abordagem
ao tema, as quais comprometem o cuidado digno e
auténtico, direito de todo individuo.

Outra possibilidade para melhorar o preparo
dos profissionais de sauide, conforme proposto por
Azeredo, Rocha e Carvalho%, é investir na criacio de
espacos de discussao para compartilhar as emocoes
surgidas ao lidar com a morte durante o processo

de formacao, a fim de minimizar suas consequén-
cias. Os autores acreditam que discutir sobre a
morte e o limite terapéutico na educacao formal,
bem como dispensar atencdo permanente aos
temas, pode contribuir com comportamentos mais
assertivos dos profissionais e estudantes de salde.

Sentimentos dos graduandos de saude

Diante da morte e dos cuidados paliativos

A insuficiéncia tedrica dos profissionais de
saude para lidar com a morte e com a terminali-
dade da vida vai ao encontro do despreparo psi-
colégico, suscitando sentimentos negativos que
abalam o estado emocional de profissionais e
estudantes ou insensibilizam o profissional diante
de uma tematica que demanda humanidade acima
de técnica. Conforme apontado por Carvalho e
colaboradores ¢ e Blasco ¥, os cuidados paliativos
ainda sdo um desafio, pois o processo de forma-
cdo em enfermagem e medicina coloca a morte de
um paciente como um fendmeno que inviabiliza o
sucesso do profissional.

Estudo de Duarte, Almeida e Pompim Y,
que objetivou descrever como alunos do quarto e
do sexto anos de graduacido da FMB-Unesp lidam
com situacdes que envolvem a morte, evidenciou
que sentem medo, despreparo, inseguranca,
culpa, fragilidade e angustia diante das questoes
de terminalidade da vida, apontando que a morte
é uma tematica problematica.

Oliveira-Cardoso e Santos '’ relatam que sen-
sacao de ter pouco ou nenhum preparo técnico
e emocional, ou mesmo o reconhecimento de
despreparo para lidar com as situacdes de morte,
¢ identificada em graduandos de diferentes cursos
de saude, como enfermagem, medicina e psicolo-
gia. Os autores ainda afirmam que a abordagem
da morte e do morrer em cursos de graduacao em
saude é técnica, o que, consequentemente, limita
questionamentos em relacdo aos sentimentos do
profissional em relacdo ao cuidado e a possivel
perda de um paciente ?°.

No estudo de Costa, Poles e Silva®, graduandos
de medicina e enfermagem relataram que a iden-
tificacdo com o paciente foi considerada um facili-
tador, pois assim conseguem se colocar no lugar de
sofrimento. Essa sensibilizacao ocorreu, segundo
os graduandos, porque em cuidados paliativos o
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estado psicolégico do paciente estd em evidéncia,
portanto o profissional da satide também tem seu
estado emocional afetado.

Os resultados desse estudo® apontaram tam-
bém que alguns graduandos disseram que, ao ini-
ciar o estagio - momento em que o aluno tem
contato com a pratica -, estavam mais sensibiliza-
dos, mas durante os atendimentos passaram a se
distanciar do contexto do paciente. Nas situacoes
em que a identificacdo com o paciente nao ocor-
reu, relataram banalizar a morte, nao se colocar no
lugar do paciente, ndo imaginar a forma de ofertar
os cuidados paliativos e tornar-se frios.

Mufato e Gaiva? indicaram que a empatia
deveria ser elo central na relacdo entre profissio-
nal da salude e pacientes, por favorecer melhor
compreensdo entre ambos. Um profissional com
atitude empatica conseguiria promover um cui-
dado integral e de qualidade, deixando o paciente
satisfeito. Oliveira e colaboradores 2 destacaram
que habilidades e atitudes, como empatia,
reflexdo ética e bioética, comunicacao e delibe-
racao deveriam ser inseridas nos curriculos dos
cursos de graduacido em saude, pois precisariam
ser treinadas e aperfeicoadas, a fim de promover
uma formacao mais qualificada dos futuros pro-
fissionais de saude.

No contexto de preparo do graduando, em um
hospital universitario do interior do estado de Sao
Paulo, foi implementado um grupo de Educacao
para Morte. A solicitacdo do grupo se deu por
conta da alta vulnerabilidade dos estudantes ao
estresse e esgotamento profissional. O grupo tinha
carater informativo e critico-reflexivo, objetivando
oferecer as participantes alguns elementos teé-
ricos e vivenciais basicos sobre a morte e o mor-
rer. A acdo do grupo possibilitou o olhar critico e
ampliado para a pratica clinica, visando a conquista
de um cuidar mais humanizado por parte dos pro-
fissionais em formacao. Além disso, oportunizou
acolhimento e reflexdo a respeito de situacdes
angustiantes vivenciadas pelos alunos’.

Os participantes desse grupo destacaram ser
fundamental discutir as situacdes praticas por eles
vivenciadas, que geraram reflexdes e mudancas na
maneira de olhar para o tema. A mudanca de ati-
tude diante da morte refletiu-se também em alte-
racoes percebidas nos sentimentos e sensacoes
relatadas ap6s a intervencao, que passaram a ser
de: alivio, capacidade, tranquilidade, maturidade,

aceitacao, confianca, sensibilidade, esclarecimento,
parceria e solidariedade .

Mais uma vez, é necessario que as institui-
¢oes de ensino revejam suas metodologias, pois,
durante o processo de formacao, sentimentos de
despreparo, vulnerabilidade e medo, devem ser
transformados em sentimentos de seguranca,
curiosidade e confianca.

Para isso, é preciso que ocorra uma intima asso-
ciacdo entre o ensino e a pratica, para promover
maior preparo psicolégico e emocional quanto ao
cuidado na terminalidade da vida, proporcionando
vivéncia e compreensao dos sentimentos.

Destaca-se, por fim, que as instituicbes de
ensino devem ensinar e praticar humanidade e,
para isso, promover espacos de escuta para os alu-
nos e de compartilhamento de sentimentos mobi-
lizados diante das novas experiéncias.

Cursos de satide

Processo de formagao em filosofia
e bioética

Em alguns artigos que integraram esta revisao,
a filosofia e a bioética foram apontadas como fun-
damentais no processo de formacao dos cursos
de salde, ndo apenas em relacdo as questoes em
torno dos cuidados paliativos e da terminalidade
da vida, mas em relacdo ao atendimento humani-
zado, que priorize a pessoa, e ndo a doenca.

Nesse contexto, Costa, Poles e Silva® defen-
deram a implementacao da filosofia paliativista
durante as atividades praticas curriculares como
forma de auxiliar o processo de formacao na area
da saude, contribuindo para uma boa atuacdo em
cuidados paliativos.

Oliveira e colaboradores!? destacaram que os
aspectos ético, bioético e os principios do paliativo
sao0 necessarios para a formacao e capacitacao do
estudante de medicina, uma vez que sdo essenciais
para garantir uma atuacao de exceléncia aos pacien-
tes terminais. Os cuidados paliativos preconizam
morrer com dignidade e, sendo assim, a bioética é
fundamental para promover a discussdo do ensino
curricular de bioética e de cuidados paliativos.

Duarte, Almeida, Pompim Y também aponta-
ram a bioética como fundamental nas reflexdes
acerca da terminalidade da vida e dos cuidados
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paliativos, ja que trazem em pauta questoes rela-
tivas aos diferentes modos de se morrer, como os
temas: eutanasia, distanasia, ortotanasia e huma-
nizacdo nos hospitais.

Mugayar, Carraro-Eduardo e Sa* argumenta-
ram que ha deficiéncia de filosofia na grade cur-
ricular dos cursos de graduacdo em medicina e
que o médico enfrenta conflitos éticos em rela-
¢do a sua atuacao diante do adoecer e do morrer.
Esses conflitos acabam por prejudicar o aspecto
humano envolvido, e o profissional adota acoes
tecnicistas, sem empatia com o paciente ou
seus familiares. Os autores propuseram, entao,
inserir a bioética no curriculo da medicina,
para que o processo de formacao possibilite uma
pratica médica ética e humanizada.

Blasco ** apontou a necessidade de uma pre-
paracdo para além da técnica, com o intuito de
se saber enfrentar profissionalmente a morte.
O autor sugeriu que a filosofia esteja na base da
formacao médica e defendeu que, quando se
possui uma base ética, tem-se a dimensao correta
do cuidado, amplia-se a visdo para além da técnica,
com énfase no atendimento digno, sem a necessi-
dade de prolongar a vida do paciente.

No estudo de Pirépo e colaboradores *, realizado
com o objetivo de analisar a relagao do testa-
mento vital com os aspectos bioéticos, a atuacdo
profissional e a autonomia do paciente, ficou evi-
denciado que a bioética tem grande importancia
ao tratar da terminalidade da vida e dos cuidados
paliativos. Os autores afirmaram que para o desen-
volvimento de uma atuacao correta, que respei-
tasse a autonomia do paciente, seria necessario
que os profissionais estivessem pautados por um
pensamento ético, e reforcaram que a bioética
tem se demonstrado elementar para auxiliar nas
tomadas de decisdo que se fundamentam no
desejo do paciente.

A autonomia, explicada de forma simples, é a
capacidade de decidir sobre si mesmo. Nesse sen-
tido, o profissional de satde tem o dever de ofe-
recer todas as informacdes técnicas necessarias
para orientar as decisdes do paciente, porém sem
influéncia ou manipulacio. O respeito a autono-
mia do paciente é uma caracteristica basica da
filosofia paliativista *.

O principio da autonomia rompe com o
modelo do profissional como detentor do
poder de decisdo®!. Sendo assim, a bioética e

os cuidados paliativos tém muito a contribuir no
processo de formacao dos profissionais da salde,
para que estes consigam respeitar a autonomia
de seus pacientes.

Carvalho e colaboradores *¢ afirmam que abor-
dar o assunto em forma de disciplina ou con-
teldo obrigatério nas grades curriculares nao
seria suficiente. Assim, defendem que se insiram,
de forma transversal nos curriculos, os principios
da filosofia que embasam os cuidados paliativos:
sensibilidade, respeito a autonomia do paciente,
entendimento em relacdo ao processo de morrer,
habilidades de comunicacao e para lidar com sen-
timentos e emocoes, solidariedade.

Outro elemento fundamental para a oferta
de cuidados paliativos de qualidade é a comu-
nicacdo. Como apontam Poles, Costa e Silva® e
Theobald e colaboradores 32, ha despreparo dos
profissionais de salde para lidar com situacoes
em que a comunicacdo e o suporte sdo necessa-
rios aos pacientes em terminalidade. Além disso,
Blasco ¥ afirma que a comunicacao é uma habi-
lidade que precisa ser desenvolvida e aprimo-
rada e Duarte, Almeida e Popim” sugerem que a
insercao do tema nos curriculos de graduacdao em
salde aumentaria as habilidades de comunicacao
dos futuros profissionais de salde.

Nao basta, portanto, apenas ensinar cuidados
paliativos. E preciso fornecer uma boa base filo-
sofica e instrumentalizar os estudantes da area
de saude com valores, significados, humanidade,
crencas e empatia. Ou seja, deve-se capacita-los
eticamente, para que as atuacdes dos futuros pro-
fissionais da salide sejam pautadas na bioética.

Formacgao de profissionais da saude

Propostas de inser¢ao dos cuidados
paliativos

Para que os cuidados paliativos sejam inseridos
de forma adequada no processo de formacao dos
profissionais da saude, a dindmica teoria-pratica foi
a mais sugerida. Assim, no estudo de Costa, Poles e
Silva®, grande parte dos entrevistados sugeriram
que o tema fosse abordado mais vezes em discipli-
nas clinicas e psicossociais, desenvolvendo melhor
o lado tedrico. Os autores sugerem maior estimulo
ao ensino teodrico e pratico do tema nas grades
curriculares dos cursos em saude, pois assim os
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profissionais estariam capacitados para realizar
cuidados paliativos de qualidade.

Duarte, Almeida e Pompim ¥’ evidenciaram a
possibilidade de incluir a tematica da morte nos
curriculos de graduacao da area da salde e defen-
deram a necessidade da formacao teodrica e pratica
no que se refere aos cuidados paliativos.

Oliveira-Cardoso e Santos* reforcaram que o
acompanhamento teérico e pratico, em especial
para profissionais em formacao, é bastante valori-
zado pelo graduando, que muitas vezes se percebe
solitario e sem apoio na pratica em salde, tentando
equilibrar suas angustias e insegurancas com as
obrigacdes, expectativas e cobrancas. Também pro-
puseram cursos de educacao para a morte como
forma de oferecer espaco de discussdo para que
profissionais de salide trabalhem temas evitados
ou ignorados durante os cursos de graduacdo em
saude, tais como: o processo de morrer, atitudes
diante da morte, cuidados paliativos, luto do pro-
fissional, luto antecipatério, processo de luto, entre
outros. O grupo sugeriu investir na expansao do
trabalho educativo junto a docentes e supervisores
das areas da salde e educacao, assim como dialogar
com areas além do meio profissional e académico *°.

Para Oliveira e colaboradores?, o simples fato
de discutir questdes relacionadas a bioética e aos
cuidados paliativos ja transformaria o comporta-
mento dos médicos, tornando-os mais capazes
de enfrentar a terminalidade da vida. Os auto-
res defenderam que a insercao de disciplinas e a
implementacao de ligas académicas voltadas aos
cuidados paliativos e a bioética, desde o inicio da
graduacdo, seriam capazes de formar profissionais
habilidosos, éticos, prudentes e virtuosos.

Blasco ** defendeu que a formacdo médica deve
priorizar a légica do confortar em detrimento do
curar, uma vez que o conforto deve ser proporcio-
nado a todos os pacientes, independentemente
de a doenca ser tratavel ou nao, considerando
que o curar ndo é possivel a todas as doencas.
Além disso, tendo como foco o confortar, olha-se
para o paciente em sua integralidade, enquanto ele
é esquecido quando se prioriza a cura, levando-se
apenas a doenca em consideracao. Para o autor,
a maioria dos educadores concorda sobre a neces-
sidade de ensinar o tema na graduacido e em

Esta pesquisa foi desenvolvida com auxilio de bolsa Capes.

programas de residéncia e o caminho poderia ser
fomentar ligas de cuidados paliativos.

Como apontado anteriormente, teoria, pratica,
empatia, filosofia, bioética e preparacao psicolégica
e emocional sdo elementos necessarios para que
o profissional de saude consiga realizar um aten-
dimento de qualidade. As instituicoes de ensino
precisam rever seu projeto politico-pedagégico,
de forma que contemple humanizacdo e huma-
nidade, e que o cuidar situe-se como funcao
elementar de qualquer profissional da satde.

Consideracoes finais

Por meio desta revisao de literatura, constatou-se
que a grade curricular da maioria dos cursos de
salde ndo inclui o ensino dos cuidados paliati-
vos e que, além do insuficiente preparo teérico,
os estudantes estdo despreparados psicolégica
e emocionalmente, o que gera medo, angustia,
ansiedade, culpa, fragilidade, entre outros sen-
timentos negativos. Também foi evidenciando o
papel fundamental da filosofia e da bioética na
formacao dos profissionais de satide, promovendo
condutas mais éticas, adequadas e humanas.
Por fim, a dindmica teoria-pratica foi a mais
sugerida como forma de inserir adequadamente
os cuidados paliativos no processo de formacao
dos cursos de saude.

Os estudos que integraram esta revisio tra-
taram especificamente do ensino de cuidados
paliativos em cursos de enfermagem e medicina,
portanto seriam necessarias novas pesquisas e
revisdes para conhecer o cenario de outros cursos
de formacdo em saude.

Diante do que foi identificado, evidencia-se
a necessidade de transformacdo do modelo de
ensino vigente nos cursos de formacdo em saude,
por ndo atender as necessidades do individuo assis-
tido e do profissional, uma vez que este sai despre-
parado de sua formacao para atuar nas complexas
demandas do cuidado em saude. E preciso superar
o modelo tecnicista, considerando que o paciente
requer mais do que assisténcia técnica, pois o ser
humano precisa ser assistido de forma integral,
de modo a contemplar todas as suas necessidades.
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