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RESUMO

Os cuidados paliativos sdo um tipo de abordagem que tem por finalidade a
qualidade de vida dos pacientes e seus familiares que sofrem com doengas que
ameacam a vida. O profissional nutricionista tem papel essencial na evolugao
favoravel do paciente e refletir sobre a inser¢ao da tematica no curriculo da graduagéo,
€ pertinente para desenvolver a sensibilidade necessaria, colocando os fundamentos
humanitarios na sua formagao. O objetivo desse trabalho foi verificar a aquisicao de
conhecimento sobre cuidados paliativos dos académicos de um curso de Nutricio.
Para a coleta de dados, foi utilizado um questionario estruturado aplicado de forma
virtual, via ferramenta Google Forms®, que abordou questdes relativas dos cuidados
paliativos. Os resultados mostraram que 84,46% dos académicos entrevistados
declararam que as informagdes sobre essa tematica foram insuficientes, apenas
12,59% relatam ter realizado algum trabalho académico na area e 56,3% tem
interesse em uma capacitacao especifica. Pode-se concluir que os académicos do
curso de nutricdo apresentaram pouca familiaridade com a tematica, o que pode levar

condutas inseguras e passiveis de erros.

Palavras-chave: Cuidados paliativos; Nutricdo; Graduacgao.



ABSTRACT

Palliative care is a type of approach that aims at the quality of life of patients
and their families who suffer from life-threatening diseases. The nutritionist has an
essential role in the patient’s favorable evolution and reflect on the inclusion of the
theme in the undergraduate curriculum, it is pertinent to develop the necessary
sensitivity, placing the humanitarian foundations in their training. The objective of this
study was to verify the acquisition of knowledge about palliative care by academics of
a Nutrition course. For data collection, we used a structured questionnaire applied in a
virtual way, via Google Forms®, which addressed issues related to palliative care. The
results showed that 84.46% of the interviewed academics declared that the information
on this subject was insufficient, only 12.59% reported having done some academic
work in the area and 56.3% had interest in a specific training. It can be concluded that
the academics of the nutrition course had little familiarity with the theme, which can

lead to unsafe and error-prone behaviors.

Keywords: Palliative care; Nutrition; Undergraduate.
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1. INTRODUCAO

Novos desafios vém sendo gerados para o sistema de saude principalmente
para os paises em desenvolvimento em relagdo ao aumento do envelhecimento da
populagao e da prevaléncia de doencas crénicas (WHO, 2011). Esse cenario ocorre
mediante aos avangos tecnologicos que associado ao desenvolvimento terapéutico
faz com que tenha um aumento na sobrevida dos portadores de doencgas crbnicas
(MATSUMOTO, 2012).

Entretanto, diante de uma situacdo de incurabilidade, observa-se a
necessidade da existéncia de Cuidados Paliativos (CP), cuja esséncia € minimizar os
efeitos adversos ou complicagdes dos procedimentos meédicos ressignificando a vida
desse paciente e seus familiares (BENARROZ; FAILLACE; BARBOSA, 2009). Os CP
sdo um tipo de abordagem que tem por finalidade a qualidade de vida (QV) dos
pacientes e seus familiares que sofrem com doencas que ameagam a vida, por meio
da prevencao e alivio do sofrimento, com identificagao precoce, avaliagao correta e
tratamento da dor e outros problemas de ordem fisica, psicossocial e espiritual (OMS,
2002).

Na abordagem paliativa, quando a cura ndo € mais uma possibilidade, a
estratégia terapéutica devera respeitar os desejos e as necessidades do paciente,
melhorando o curso da doenga, ndo prolongando e nem acelerando a morte, mas
sustentando o ser em seus medos e angustias, proporcionando suporte para que a

pessoa consiga usufruir sua vitalidade dentro de seus limites (MORAIS et al., 2016).

Recentemente, foi divulgado um mapeamento mundial que aponta que o Brasil
deixou de ocupar a categoria 32, caracterizada pelo oferecimento de CP de maneira
isolada, com financiamento fortemente dependente de doacdes, disponibilidade
limitada de morfina e um pequeno numero de servicos comparado ao tamanho da
populagdo. Para ocupar o nivel 3°, nesse patamar, a prestagéo de CP é generalizada,
ha fontes de financiamento publico, maior disponibilidade de morfina, centros de

treinamento e mais servigos a disposigao da populagéo (CLARK et al., 2020).

Todavia, mesmo com esses avangos 0s servigos ainda s&o limitados no Brasil,
a demanda por atendimento de CP é muito superior a oferta disponivel, falta

integracdo dos servicos ao sistema de saude, maior consciéncia dos profissionais
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sobre a area e o pais ndo obtém de politicas publicas especificas nos trés niveis de
esfera do sistema de saude (ANCP, 2018).

Na tentativa de amenizar esta realidade, foi publicado no Diario Oficial da Unido
no dia 23 de novembro de 2018 a Resolugédo n°41 que dispbes de diretrizes para a
organizagcdo dos Cuidados Paliativos, a luz dos cuidados continuado no dmbito do
Sistema Unico de Saude (SUS), e no Art. 3° diz que a organizacdo dos cuidados

paliativos devera ter como objetivos:

l. Integrar os cuidados paliativos na rede
de atengao a saude;

Il. Promover a melhoria da qualidade de
vida dos pacientes;

Il Incentivar o trabalho em equipe
multidisciplinar;

V. Fomentar a instituicdo de disciplinas e
conteudos programaticos de cuidados
paliativos no ensino de graduacdo e
especializacao dos profissionais de saude;

V. Ofertar educacdo permanente em
cuidados paliativos na sociedade;
VI. Ofertar medicamentos que promovam

o controle de sintomas dos pacientes em
cuidados paliativos;

VII. Pugnar pelo desenvolvimento de uma
atengao a saude humanizada, baseada em
evidéncias, com acesso equitativo e custo
efetivo, abrangendo toda a linha de
cuidados e todos os niveis de atengao, com
énfase na atencdo basica, domiciliar e
integracdo com os servigos especializados.
(BRASIL, 2018, p 57)

As técnicas em CP podem ser aplicadas por equipes especializadas, que
podem atuar por meio de trés modelos assistenciais: hospitalar, ambulatorial e
domiciliar. Cada uma possui suas vantagens e dificuldades, no entanto, o atendimento
domiciliar se destaca por permitir assisténcia do usuario em seu proéprio lar, junto a

familia e sem obrigatoriedade de se adaptar a rotina hospitalar (RODRIGUES, 2012).

O trabalho interdisciplinar, neste contexto, contribui significativamente a fim de
minimizar os efeitos colaterais ocasionados pelo tratamento e assegurar uma
adequada ingestao alimentar, de acordo com as necessidades nutricionais, mas
também condigdes fisicas, psicoldgicas, religiosas as quais irdo interferir na melhora
da qualidade de vida (BENARROZ; FAILLACE; BARBOSA, 2009). Nesta perspectiva,
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acredita-se que o profissional nutricionista tem papel essencial na evolucéo favoravel
do paciente em CP, a partir do momento que consegue analisar os impasses em
relacdo as condutas nutricionais (CORREA; SHIBUYA, 2007).

Torna-se imprescindivel, refletir sobre a formacado académica, em especial
sobre a insergao da tematica dos CP no curriculo da graduagdo em Nutricdo, para
desenvolver a sensibilidade necessaria, colocando os fundamentos humanitarios de
sua formacgao, além dos conhecimentos técnicos-cientificos, priorizar a dignidade
humana no processo de terminalidade (BIFULCO; IOCHIDA, 2009). Diante do
exposto, o presente trabalho teve por objetivo verificar a aquisicdo de conhecimento

sobre CP dos académicos de um curso de Nutrigéo.

2. METODOS

Trata-se de uma pesquisa descritiva e quantitativa que ocorreu nos meses de
junho a agosto de 2020 com os académicos do curso de nutricdo de uma faculdade

particular, no municipio de Volta Redonda, Estado do Rio de Janeiro.

Como instrumento de pesquisa, foi elaborado um questionario estruturado
pelas pesquisadoras utilizando a ferramenta Google Forms® composto por questdes
que abordaram a formagao académica em relagdo a CP. A aplicacao do instrumento
foi realizada virtualmente, mediante ao envio do link do questionario aos graduandos
do curso de nutricdo. Em um campo proprio, os participantes, assinalaram estar de
acordo com o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido presente no formulario

virtual.

Foram inclusos os académicos que estavam matriculados no primeiro semestre
de 2020, cursando 0 5° ou 6° ou 7° ou 8’ periodo do curso de Nutricdo, com idade maior
a 18 anos e concordaram em participar da pesquisa.

A descrigao geral dos dados foi apresentada por meio de frequéncias simples

e relativas, com o auxilio do programa Excel for Windows®.

O projeto foi aprovado no Comité de Etica em Pesquisa em Seres Humanos do
Centro Universitario de Volta Redonda, com o numero de CAAE:
31198020.0.0000.5237. A pesquisa foi conduzida dentro dos padrdes éticos baseados
nas diretrizes da Resolucao n°® 466/12 do Conselho Nacional de Saude (CNS/MS).
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O estudo foi realizado com amostra de 135 académicos que se dispuseram a

participar da pesquisa e que corresponderam um total de 61,36% dos académicos

do 5° ao 8 periodo do curso de nutrigdo. Assim, a amostra configurou-se como nao

probabilistica, formada pela acessibilidade. Quanto ao perfil dos académicos, 125

(92,59%) participantes declaram ser do sexo feminino e 10 (7,41%) do sexo

masculino. Em relagdo a idade pode-se observar que houve prevaléncia da faixa

etaria entre 19- 25 anos, composto por 77,04% de académicos jovens (Tabela 1).

Tabela 1. Condi¢des sociodemograficas relativa ao género, idade e periodo do curso

de nutrigao.
Numero de participantes Porcentagem (%)

Faixa etaria
2 36 anos 5,93
Feminino 5,19
Masculino 1 0,74
19-25 anos 104 77,04
Feminino 96 71,11
Masculino 8 5,93
26-30 anos 17 12,59
Feminino 16 11,85
Masculino 1 0,74
31-35 anos 4,44
Feminino 4,44

Periodo do curso

5° 34 25,19
6° 18 13,33
7° 52 38,52
8° 31 22,96
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Com relagao as informagdes sobre CP durante a graduac&o, a maior parcela,
dos periodos, respondeu que obteve essa informagao na graduagao, com excegao do

sexto periodo (8,14%).

Do total de académicos, 12,59% relatam ter realizado algum trabalho
académico nesta area. Quanto a inclusdo de conteudos curriculares sobre CP,
58,52% de académicos consideram ser muito importante essa inclusdo. E quando
questionado se durante o curso recebeu informagdes suficientes sobre CP houve
prevaléncia em todos os periodos de que ainda nao estdo familiarizados com essa

tematica, conforme demonstrado na tabela 2.

Tabela 2. Formacao curricular durante a graduagéo em cuidados paliativos.

Periodo

5° 6° 7° 8°

n % n % n % n %

Obteve informag6es sobre essa tematica nas disciplinas cursadas

Ausente 10 (7,41) 11 (8,14) 20 (14,82) 12(8,89)
Presente 24 (17,78) 7 (5,19) 32 (23,70) 19 (14,07)

Realizou trabalhos académicos durante a graduagao

Ausente 31 (22,97) 18 (13,33) 42 (31,11) 26 (19,26)
Presente 3(2,22) - 9 (6,67) 5 (3,70)
Nao respondeu - - 1(0,74) -

Considera importante incluir conteudos curriculares sobre cuidados paliativos

Importante 16 (11,85) 9 (6,67) 18 (13,33) 10 (7,41)
Indiferente 1(0,74) - - -
Muito importante 16 (11,85) 9 (6,67) 34 (25,19) 20 (14,81)
Nada importante 1(0,74) - - 1(0,74)

Considera que durante o curso recebeu informacgao suficiente sobre cuidados a doentes em

situagao terminal

Néo 28 (20,75) 14 (10,37) 46 (34,08) 26 (19,26)
Sim 6 (4,44) 4 (2,96) 6 (4,44) 5 (3,70)

n = numero de participante; %= porcentagem
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Quanto ao conteudo extracurricular sobre CP, 86,68% dos alunos responderam
nao ter frequentado essa formacgao, apontando como principal motivo pelos periodos,
quinto, sétimo e oitavo, 0 ndo conhecimento na area e para o sexto periodo falta de
tempo (5,19%). Outro aspecto interessante € que mais da metade dos entrevistados
(56,3%), tem interesse de frequentar formacgao especifica na area de CP, conforme

ilustrado na Tabela 3.

Tabela 3. Aquisigao de conhecimentos sobre cuidados paliativos.

Periodo
5° 6° 7° 8°

n % n % n % n %

Ja frequentou alguma formagao extracurricular na area dos cuidados paliativos
30 (22,23) 14 (10,37) 47 (34,82) 26 (19,26)

Nao
Sim 4 (2,96) 4 (2,96) 5(3,70) 5(3,70)

Se nunca frequentou formagao extracurricular na area dos cuidados paliativos qual(ais) o(s)

motivo(s)

N30 teve conhecimento 16 (11,85) 6 (4,44) 16 (11,85) 11 (8,15)
na area

Falta tempo 8 (5,93) 7 (5,19) 9 (6,67) 5(3,70)
Pouca oferta formativa 8 (5,93) 2 (1,48) 14 (10,37) 9 (6,67)
na area

N&o tem interesse pela - - 6 (4,44) 2 (1,48)
area

Nao respondeu 2(1,48) 3(2,22) 7 (5,19) 4 (2,96)

Gostaria de frequentar formagao especifica na area dos cuidados paliativos
14 (10,37) 5(3,70) 26 (19,26) 14 (10,37)

Nao
Sim 20 (14,82) 13 (9,63) 26 (19,26) 17 (12,59)

n = numero de participante; %= porcentagem

Quanto ao questionamento considerando a importancia do nutricionista
especialista em situacao cronica e paliativa, 77,04% dos participantes atribuiram como
muito importante seguindo de 22,96% que marcaram importante. Em relagdo a
classificagdo da intervengao do nutricionista em CP, 77,05% da totalidade considera

muito importante (Tabela 4).



17

Quanto a autoavaliacdo para classificar o conhecimento que possuem sobre
cuidados paliativos, 10,38% dos académicos do quinto periodo afirmaram ter o
conhecimento razoavel sobre o assunto, 8,15% do sexto periodo pouco apropriado,
18,52% do sétimo periodo pouco apropriado e 8,89% do oitavo periodo conhecimento

razoavel na area (Tabela 4).

Tabela 4. Autoavaliagao sobre cuidados paliativos.

Periodo
5° 6° 7° 8°

n % n % n % n %

Considera importante a existéncia do nutricionista especialista em pessoa em situagao

cronica e paliativa

Nada importante

Pouco importante - - - -

Indiferente - - - -
Importante 7 (5,19) 6 (4,44) 12 (8,89) 6 (4,44)
Muito importante 27 (20,00) 12 (8,89) 40 (29,63) 25 (18,52)

Como classifica a intervengao do Nutricionista em cuidados paliativos

Nada importante

Pouco importante - - - -

Indiferente - - - -
Importante 6 (4,44) 5(3,70) 15 (11,11) 4 (2,96)
Muito importante 28 (20,75) 13 (9,63) 36 (26,67) 27(20,00)
N&o respondeu - - 1(0,74) -

Como classifica o conhecimento que possui sobre cuidados paliativos

Inexistente 2 (1,48) 3(2,22) 3(2,22) 2 (1,48)
Pouco Apropriado 12 (8,89) 11 (8,15) 25 (18,52) 9 (6,67)
Razoavel 14 (10,38) 2 (1,48) 21 (15,56) 12 (8,89)
Apropriado 2 (1,48) 1(0,74) 2 (1,48) 3(2,22)
Muito Apropriado 4 (2,96) 1(0,74) 1(0,74) 5 (3,70)

n = numero de participante; %= porcentagem
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4. DISCUSSAO

Neste presente estudo, o género predominante foi o feminino e segundo Souza
e seus colaboradores (2016) embora a presenca dos homens nos cursos nutricado
tenha aumentado nas ultimas décadas, a nutricdo é considerada como uma das

profissdes “femininas”.

Considerando um aumento expressivo no atendimento da populagao por
doencgas cronicas, Caldas, Moreira e Vilar (2018) afirmam que é necessario o
investimento na formagao dos profissionais de saude, devido ao cuidado integral para
a manutencao da saude da populagao. No atual estudo foi observado que maiores
propor¢des dos académicos receberam informagdes sobre cuidados paliativos, mas o
fato de somente a minoria ter respondido que desenvolveram trabalhos na area,
aponta a necessidade de desenvolver a discussdo sobre CP aprimorando os
curriculos da graduagao com disciplinas que abordem o cuidado ao paciente terminal
e doencgas que nao ha possibilidade de cura (HERMES; LAMARCA, 2013).

No processo de formagao atual a matriz curricular demostra ser insatisfatério
em relagdo ao conteudo exposto sobre a filosofia dos CP e por ser uma abordagem
complexa é necessario desenvolver competéncias e habilidades especificas (SADHU;
SALINS; KAMATH, 2010).

Estudos realizados no Brasil apontaram que nao ha prioridade na inclusdo de
CP na vivéncia nos cursos de graduagdo, pois a tematica encontra-se
superficialmente inserida na grade curricular (OLIVEIRA; FERREIRA; REZENDE,
2013; PINELI et al., 2016). E no presente estudo foi constatado que a maioria dos
académicos considera muito importante a inclusdo de conteudos curriculares sobre
CP, demonstrando dessa forma o interesse em aprender sobre o tema. Porém quando
questionado se recebeu informacdes suficientes sobre cuidados a doentes em
situagao terminal, a maioria respondeu que nao esta familiarizado com essa tematica.
Ao longo do curso é esperado que os alunos do ultimo periodo tivessem mais

informacdes sobre essa tematica, este fato ndo ocorreu nessa pesquisa.

Segundo Figueiredo (2006) essa escassez de estudo na graduagdo traz
obstaculos para implantacdo dos CP no Brasil. Ademais no presente cddigo de ética
do nutricionista, Resolugcao n°599/2018 (CFN, 2018) nao foi apresentado uma
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abordagem direcionada aos cuidados paliativos, entretanto, esse documento expde

as boas praticas e a assisténcia ética em todas as fases da vida.

A importancia do nutricionista na equipe interdisciplinar nos servigos de CP esta
desde o suporte nutricional, desenvolvimento de planos de cuidado, aconselhamento
dietético para controle de sintomas, apoio psicolégico ao paciente e seus familiares,
avaliagdo do estado nutricional, conexao com servigos de alimentacéo, pesquisa e
educacdo (PINTO et al., 2016). Entre essas competéncias em CP estdo a
comunicagao, aptiddo de promover o conforto e qualidade de vida, a pratica

colaborativa em equipe e a ética (RYAN et al., 2014).

Complementando, segundo Feliciano (2018) ha necessidade de programas
educacionais voltados para o ensino em cuidados fora da possibilidade terapéutica. A
maioria dos académicos do presente estudo nao frequentou formagao extracurricular
em CP e a maior parcela justificou pela falta de conhecimento na area. Faillace (2015)
ressalta que as universidades estdo sendo insuficientes em relagdo a formacéao
académica observando que raramente é contemplada a atuagao do nutricionista sobre

as doencas tidas como incuraveis, forjando o académico para o tratamento curativo.

Em um estudo que investigou coordenadores de graduagdo médica no Brasil,
Toledo e Priolli (2012) apontam que os coordenadores consideram muito importante
o ensino dos cuidados no fim de vida, entretanto, nesse mesmo estudo a maior parcela
dos coordenadores acreditam que o interesse dos académicos em relacdo ao tema €
moderado. No estudo atual 56,3% dos académicos responderam que ha interesse em
frequentar formacgao especifica na area de CP, esse dado revela o interesse em obter

mais conhecimento em relagcdo ao tema tornando-se profissional mais capacitado.

A American Dietetic Associotin reitera que quando se trata de pacientes
terminais o foco principal € a melhora da qualidade de vida, proporcionando prazer,
controle emocional, diminuicao da ansiedade e melhora na autoestima, priorizando as
preferéncias e os habitos alimentares do individuo, garantindo assim sua satisfagao.
Os dados do presente estudo relevam que a maioria dos académicos considera muito
importante a existéncia do nutricionista especialista em pessoa em situacéo cronica e
paliativa. Na equipe de CP a presencga de nutricionista contribui para a melhoria da
qualidade de vida do paciente, devido aos seus conhecimentos e técnicas e na
qualidade dos servigos prestados (FELICIANO, 2018).
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Pinto e Campos (2016) afirmam que a assisténcia alimentar e nutricional se
trata de uma intervencao que demanda esforgos e dedicacgao, visto que € fomentadora
do bem-estar psicossocial. A comida desempenha um papel central na vida do doente,
desempenhado um papel na fungao fisiolégica e psicoldgica, trazendo um significado
simbolico e emocional, sociais, religioso e espiritual (HOPKINS, 2004; HOLMES,
2011). Ao perguntar como classifica a intervengao do nutricionista em CP a maioria
dos académicos respondeu ser muito importante, para Reis e Pinto (2012) a
abordagem do nutricionista € centrada no doente e sua familia, enfatizando que
apesar das alteracdes impostas pelas doengas é possivel obter prazer, conforto, QV

e usufruir das situagdes de convivéncia social proporcionada pela alimentacéo.

Adquirir conhecimento durante a formacédo em CP é essencial para o preparo
académico dos futuros profissionais de saude e a ndo oferta do conteudo torna um
desafio para a educagdao em saude em relagdo a capacitacdo dos profissionais
(SILVA, 2017). Os académicos entrevistados nesse presente estudo foram avaliados
por periodo, a fim de identificar a existéncia de lacunas de aprendizado na tematica,
evidenciando a inseguranga em relagdo ao seu conhecimento sobre o tema,
considerando a maior parte com o conhecimento pouco apropriado e mesmo no final
do curso a grande parte dos participantes desse periodo considera ter o conhecimento
razoavel, suscitando a necessidade de haver maior atencdo ao ensino desse teor no

curso pesquisado, visto que ndo houve evolugdo no conhecimento ao longo do curso.

5. CONCLUSAO

Evidenciou-se, pela pesquisa, que os académicos em Nutricdo, apresentaram
pouca familiaridade com a tematica, o que pode levar condutas inseguras e passiveis
de erros. Contudo, os académicos mostraram interesse em aprimorar e/ou adquirir

conhecimentos acerca de CP.

Portanto, recomenda-se a inclusdo do tema na grade curricular, nesta
faculdade, a fim de que se formem profissionais capacitados, que possam atuar em
prol da dignidade humana dos pacientes fora de possibilidades terapéuticas de cura
e de seus respectivos familiares e cuidadores.
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Sugere-se a ampliacdo deste estudo para outras instituicdes, para que, a
partir disso, seja possivel levantar dados e informagdes mais abrangentes e
estabelecer estratégias para viabilizar a inclusdo de CP nas grades curriculares em

territorio nacional.
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