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1. APRESENTACAO

Os cuidados paliativos constituem uma abordagem assistencial que visa
promover qualidade de vida a pacientes e familiares diante de doencas
ameacadoras da vida, por meio da prevencdo e alivio do sofrimento,
identificacdo precoce, avaliagdo adequada e tratamento da dor e de outros

problemas fisicos, psicossociais e espirituais.

No contexto da oncologia, os cuidados paliativos devem ser iniciados
precocemente e integrados ao tratamento oncolégico sempre que necessario,
visando o controle de sintomas, suporte ao paciente e a familia e manutencao

da dignidade durante todo o curso da doenca.

O Centro Especializado em Oncologia (CEO) reconhece a importancia dessa
abordagem no cuidado integral ao paciente oncolégico e estabelece diretrizes
para identificagcdo, manejo inicial e encaminhamento adequado dos pacientes

que necessitam de cuidados paliativos.

2. DEFINIGOES IMPORTANTES

Cuidados Paliativos

Abordagem assistencial que promove qualidade de vida a pacientes e
familiares diante de doengas graves ou ameacgadoras da vida, prevenindo e
aliviando o sofrimento por meio da identificagdo precoce e tratamento

adequado de sintomas.

Cuidados Paliativos Integrados ou Precoces
Cuidados oferecidos simultaneamente ao tratamento oncolégico com objetivo

de controle de sintomas, suporte emocional e melhora da qualidade de vida.

Cuidados Paliativos Exclusivos

Situagéo clinica em que nao ha mais indicagcéo de terapias oncoldgicas
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modificadoras da doencga, sendo o foco do tratamento voltado exclusivamente

ao conforto e controle de sintomas.

Controle de Sintomas

Medidas terapéuticas destinadas ao alivio de sintomas relacionados a doenca

ou ao tratamento, como dor, nauseas, dispneia, fadiga, ansiedade e sofrimento

psicologico.

Plano de Cuidado

Estratégia terapéutica individualizada elaborada pela equipe multiprofissional

em conjunto com o médico assistente, paciente e familiares.

3. OBJETIVOS DA POLITICA

» Garantir abordagem humanizada e centrada no paciente oncoldgico.

* Identificar precocemente pacientes que necessitam de cuidados

paliativos.

* Promover controle adequado de sintomas relacionados a doencga ou

tratamento.

 Oferecer suporte ao paciente e a familia durante todo o processo

terapéutico.

* Estabelecer fluxo institucional para encaminhamento de pacientes em

cuidados paliativos exclusivos para servigos especializados.

* Promover assisténcia segura, ética e baseada nas melhores praticas

assistenciais.
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4. DIRETRIZES

4.1 Identificacao de Pacientes com Necessidade de Cuidados Paliativos

Os pacientes poderao ser identificados para abordagem paliativa nas seguintes

situacgdes:

* Doencga oncolégica avangada ou metastatica.

* Progresséo da doenga apesar do tratamento oncolégico.

* Sintomas fisicos importantes ou de dificil controle.

* Reducéo significativa da funcionalidade.

* Necessidade de suporte emocional ou psicossocial intensificado.
* Indicagdo médica de abordagem paliativa.

A identificacdo pode ocorrer durante:

e Consulta médica

¢ Atendimento de enfermagem

e Atendimento da farmacia clinica
e Discussbes multiprofissionais

¢ Intercorréncias clinicas
4.2 Cuidados Paliativos Durante o Tratamento Oncolégico

Mesmo durante tratamentos ativos, a equipe do CEO atua no controle de

sintomas e suporte ao paciente, incluindo:

* Avaliagdo e manejo da dor

» Controle de nauseas e vomitos

» Manejo de fadiga

* Orientagdes nutricionais - Encaminhamento a servigo especializado

» Suporte psicologico - Encaminhamento a servigo especializado
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» Educacao do paciente e familiares

* Orientacao sobre efeitos adversos do tratamento

A equipe multiprofissional participa do cuidado dentro de suas competéncias

assistenciais.

4.3 Comunicagao e Planejamento do Cuidado

A comunicacgao clara, ética e humanizada entre equipe, paciente e familiares é

fundamental para o cuidado paliativo.

Devem ser assegurados:

* Explicacao sobre diagndstico e evolugao da doenga
* Discussao sobre objetivos do tratamento
* Participagao do paciente e familia nas decisdes terapéuticas

* Respeito a autonomia e valores do paciente

Sempre que necessario, serao utilizados Termos de Consentimento

Informado, conforme politica institucional.

4.4 Encaminhamento para Cuidados Paliativos Exclusivos

Quando o paciente evoluir para condi¢ao clinica em que ndo haja mais
indicagao de tratamento oncoldgico modificador da doenga, o médico

assistente podera indicar cuidados paliativos exclusivos.

Nesses casos, o0 paciente sera orientado e encaminhado para servigos

especializados em cuidados paliativos, podendo incluir:

* Hospitais de referéncia (HAJ, HC, HUGO)
* Servigos de cuidados paliativos ambulatoriais
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* Servigos de assisténcia domiciliar (Home Care)

* Unidades de internagao paliativa

O encaminhamento devera ser registrado em prontuario, contendo:

» Condigao clinica do paciente
« Justificativa da indicacao
* Orientacdes fornecidas ao paciente e familiares

* Servigo de referéncia indicado

4.5 Continuidade e Transigao do Cuidado

A transi¢ao do cuidado deve ocorrer de forma organizada e segura, garantindo:

* Orientacao adequada ao paciente e familiares
* Registro completo das informagdes no prontuario
* Encaminhamento formal ao servigo receptor

» Comunicacao clara entre os servicos quando necessario

Essa transicdo segue as diretrizes institucionais do protocolo de Transigao do
Cuidado.

5. REGISTRO EM PRONTUARIO

Todos os atendimentos relacionados aos cuidados paliativos devem ser

registrados em prontuario, incluindo:

* Avaliagao clinica
* Sintomas apresentados
» Condutas adotadas

* Orientacdes fornecidas
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* Decisdes compartilhadas com paciente e familia

* Encaminhamentos realizados
6. CAPACITA(;/T\O DA EQUIPE

O CEO promove acgdes de educacado permanente para capacitacdo da equipe

assistencial quanto a:

+ Controle de sintomas em oncologia
* Manejo da dor

* Comunicacao em situacodes dificeis
* Humanizagao do cuidado

* Reconhecimento de pacientes em fase avangada da doenca
7. CONSIDERAGOES ETICAS
O cuidado paliativo deve respeitar os principios éticos fundamentais:

* Autonomia do paciente
* Beneficéncia
* Nao maleficéncia

* Dignidade humana

A assisténcia deve priorizar conforto, qualidade de vida e respeito as escolhas

do paciente.
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8. CHECK LIST DE AVALIAGAO PALIATIVA DA ENFERMAGEM

Cceo

CHECKLIST DE AVALIAGED PALIATIVA — ENFERMAGEM
1. IDENTIFICAGAD DO PACIENTE

O Mescassidaie de suports peicokigicn
&. SUPORTE FAMILIAR
T Possui cuidagar presents

O Rede de #ptin adequads

o] e |

I O Rede de spoio lmitada

| O Situasgio o vuireerabiitacke sooal

2. CONDIGAD CLINICA [marcar sa pragants)

O Doencs metastilics au avancads

O Progressin da dosngs durante iratamenta

O Sern resnasts s ferapias o neoligicas

O intemagies mosntes relacionadas & dosnga

O Complicapdes requentes relscionsdss ao cnosr
3. AVALIAGAD DE SINTOMAS

Dor (Escala 0-10): oz

O Semdar O Leve (1-3) O Moderada (4-8] O Inbensa (7-10)
Dispreia: O Ausente O Leve O Modersda O Irntensa
Mussasdmitos: O Ausenie O Deasional O Frequents 0 Perssiens

Fadiga: O Ausents [ Leve O Modemda O Intenisa

7. SINAIS DE ALERATA PARA AVALIAGED MEDICA
OECOG=3

T Dar persistents cu de diicil contralke

O Dispeisia raquente

O Daclinio funcicral progressive

O Sofimenie emocional signifizative

4. CONDUTA D& ENFERMAGEM

O Orientagio wa packnte & bariliares

O Cantrole g sintomas canfanmne presoricka
O Comuricacio a0 médico asisienta

1 Discussio mutiprafssicnal

O Awasliar necessidade de encaminhamenta paliative

Apetiie/Nuiticie O Pressrvass O Reduede de apestits 0 Perds de pese 0 Caguesia Oheervagies:
4. AVALIAGAD FUNCIONAL (ECOG)

oo Fivadade nommal

o1 Srifomas s Enfermesn|a) respansivel: Diatar !

o2 Tcapar de rabalhar, aulsoadadn e e

preserado
O3 Mecassity ausxiha para .'JIJ.\'.II.'IJEHEE 5. CONTROLE DE VER sms
D4 Taldmenie depEnene

5._»\1 SPECTOE PEICOSBOCIAIS
0 Ansiedade impartante
O Tristeza persisienie

O Mesn relacicriads & evalucss da deencs

9. CONTROLE DE VERSOES

[Versda [

Criacda

I Dl ol Revisio ]
1 1

|
e |
1

Versao

Motivo Data da Revisao

01/2025

Criacao -
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