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INTRODUÇÃO:

Em 2002, a Organização Mundial de Saúde (OMS) definiu pela primeira vez os Cuidados
Paliativos (CP). Os CP são considerados uma abordagem que tem como foco melhorar a qualidade de
vida dos pacientes e das famílias que estão lidando com questões médicas que ameaçam a
continuidade da vida. Isso é feito a partir da prevenção e do alívio do sofrimento, seja através da
identificação prévia de se tratar de um caso em que pode ser aplicado os CPs, do tratamento
adequado da dor e outros aspectos, sejam físicos, psicossociais e espirituais. (1,2)

Foi estimado que o Brasil teria em 2020 o total de 765,855 pacientes em cuidados paliativos
(3). Nesse mesmo ano, a estatística do Registro Civil do IBGE de 2020 registrou 1,510 milhões de
óbitos. O “Atlas dos Cuidados Paliativos no Brasil 2019” estimou que, levando em consideração a
população de 210,1 milhões de habitantes da época, há, em média, um serviço de Cuidados Paliativos
para cada 1,1 milhão de habitantes. Tal dado fica ainda mais delicado quando se diferencia entre SUS
e saúde suplementar. A média passa a ser de um serviço para cada 1,33 milhão de usuários do SUS e
por volta de um serviço para cada 496 mil usuários do sistema de saúde suplementar (4). Como
parâmetro, a Associação Europeia de Cuidados Paliativos recomenda dois serviços especializados de
Cuidados Paliativos a cada 100.000 habitantes (5)

Além do baixo número de serviços presentes no país, um fator responsável por essa oferta
baixa aos cuidados paliativos no Brasil é o número pequeno de profissionais da saúde com
conhecimento sobre o tema, seja como especialidade ou na formação como generalista (6). Este
fenômeno ocorre tanto por esse conteúdo não ser oferecido de forma adequada na graduação como
na pós-graduação. Com relação à graduação, em 2021, apenas 14 % das 315 faculdades de medicina
no Brasil cadastrada no Ministério da Educação possuem CP como disciplina. (7)

Diante de tais informações, fica evidente que as faculdades possuem, através do seu currículo
e de campos de prática, corroborar nesse necessário e expandir o conhecimento e,
consequentemente, o acesso aos Cuidados Paliativos no Brasil (8). Há o movimento de oferecer tal
conteúdo aos alunos de medicina do país, e, nesse sentido, é importante verificar se tais iniciativas de
inserir disciplinas que abordam esse tema atendem, de fato, às necessidades da população e,
portanto, de formação profissional.

Nesse contexto, uma forma de verificar se tais conhecimentos estão sendo adquiridos de forma
adequada é através do instrumento Bonn Palliative Care Knowledge Test (BPW) (9). Esse instrumento
foi criado na Alemanha, em 2011, com o intuito de criar uma ferramenta atual que fosse capaz de
avaliar o conhecimento de estudantes e de profissionais de saúde com relação aos cuidados
paliativos. Ele é constituído por 23 perguntas de múltipla escolha que analisam o conhecimento sobre
cuidados paliativos, abordando aspectos gerais sobre o tema, atitudes com relação à morte e aspectos
que envolvem a dor e sintomas clínicos de pacientes nessa condição. O questionário também possui
mais 15 questões que avaliam a confiança do indivíduo na prestação de cuidados paliativos aos
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pacientes. Tal instrumento foi validado e traduzido para o português em 2017, sendo capaz de avaliar
de forma adequada as competências adquiridas pelos alunos da graduação e os já formados (9,
10,11).

METODOLOGIA:

O estudo será prospectivo descritivo, com análise quantitativa, baseado em um questionário
semiestruturado. Os dados serão obtidos a partir do Bonn Palliative Care Knowledge Test (10,11,12),
um questionário utilizado para avaliar as competências adquiridas em Cuidados Paliativos, aplicados
aos alunos do quinto e sexto ano de medicina e aos residentes de primeiro e segundo ano de Medicina
Intensiva, Medicina de Família e Comunidade, Clínica Médica, Neurologia e Pediatria da Faculdade de
Ciências Médicas da Universidade Estadual de Campinas. Os questionários foram aplicados de forma
online aos participantes que tiverem interesse em respondê-lo. Os convites para participação da
pesquisa foram encaminhados para a Comissão de Ensino e Graduação (CEG) e à Comissão de
Residência Médica que enviaram os convites para a lista de e-mails dos possíveis participantes. Os
participantes foram uma única vez. Tal projeto foi aprovado pelo Comitê de Ética e Pesquisa da
Unicamp sob CAAE: 69239623.4.0000.5404, parecer número: 6.126.150 e pelo NAPES

Os dados obtidos pela pesquisa serão utilizados para fins didáticos, científicos e para
planejamento das estratégias de ensino. Apenas os pesquisadores tiveram acesso aos dados
detalhados acerca dos participantes do estudo e, em hipótese alguma, foram divulgados os nomes de
estudantes ou médicos, ou quaisquer informações que permitam a correlação entre pessoas e os fatos
analisados.

Foi aplicado o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido antes do participante responder o
questionário. Foram garantidas a liberdade de participação, e a integridade do participante da
pesquisa. O sigilo e privacidade não puderam ser garantidos. No entanto, afirmamos nosso
compromisso em proteger a confidencialidade da identidade dos participantes e nenhuma publicação
resultante da pesquisa conterá qualquer dado que possa identificá-lo(a). Se os dados forem utilizados
para publicações científicas, nenhuma identificação será publicada. O número de participantes do
público alvo é cerca de 250 estudantes de graduação e 200 residentes. A análise descritiva dos dados
está sendo realizada através de medidas de posição e dispersão para variáveis contínuas e tabelas de
frequência para variáveis categóricas. A caracterização da amostra foi baseada em informações a
respeito do sexo, idade, estado civil e perguntas relacionados ao cuidados paliativos na prática e no
ensino. Com relação a análise estatística, será utilizado o SPSS, versão 13.1 Para análise dos
resultados, será utilizado o teste Qui-quadrado para análise dos dados categóricos, e quando
necessário, o teste exato de Fisher. O nível de significância adotado para os testes estatísticos será de
5%. Será utilizado o teste de Mann-Whitney para análise das variáveis numéricas. Serão realizadas
tabelas descritivas com número absoluto e porcentagem dos dados.

RESULTADOS E DISCUSSÃO:

Até o dia 15/07/2023 foram obtidas 51 respostas no formulário online. Dessas, uma pessoa não
concordou com o TCLE, não participando do questionário portanto.

Com relação as respostas obtidas que concordaram com o TCLE, o perfil sociodemográfico é o
seguinte (Tabela 1): 62% eram do sexo feminino e 38% do masculino; com relação a idade, a valor
mínimo foi de 22 anos e máximo de 39 anos, com a média de 24,88 anos, a mediana de 24 anos e o
desvio padrão de 2,77; sobre o estado civil, 94% é solteiro, 4% união estável e 1% casado; de religião,
26% são católico, 24% são agnósticos, 22% são ateus, 10% são evangélicos, 6% não possuem
religião, 4% são espirítas, 4% são espiritualistas e 4% possuem religião de matriz africana.

Ao se analisar os participantes, 90%(45) das respostas foram de alunos da graduação, sendo
33 pessoas do sexto ano e 12 do quinto, e 10%(5) de residentes, sendo 4 pessoas do primeiro ano da
residência e 1 do segundo ano, além disso, com relação a especialidade, 2 são da Medicina de Família
e Comunidade, 2 da Pediatria e 1 da Clínica Médica . Nas perguntas que envolvem o contato com
paliativos previamente; 82% relatou já ter vivenciado o processo de morte/morte de familiares
próximos; 58% teve experiência com pacientes em CP; 92% teve aulas sobre CP no currículo na
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graduação; 2% só na residência e 6% nunca teve aula; 54% teve contato com CP de forma
extracurricular; 84% não se considera preparado para prestar cuidados aos pacientes em CP; 100%
considera importante a incorporação de conteúdos sobre CP no currículo; 54% não gostaria de
trabalhar em serviços de CP.

Com relação ao questionário Bonn
Palliative Care Knowledge Test, consta-se na
Tabela 2 e 3 as respostas sobre cada
pergunta. Conforme mencionado pelos
autores do instrumento, os itens 1-4, 6-10,
12, 14 e 16-20 devem ser considerados
como incorretos ou pouco corretos. Por outro
lado, os itens restantes (5, 11, 13, 15, 21-23)
devem ser considerados como corretos ou
razoavelmente corretos. (Pfister et al., 2013).
Ao se observar os resultados obtidos na
seção 1 (Tabela 2) que avalia o
conhecimento sobre os CPs, nota-se que no
geral os participantes possuem um
conhecimento adequado sobre CPs, com
mais de 70% escolhendo as respostas
adequadas para 17 das perguntas. Ao se
observar as que possuíram maior índice de
erro, destaca-se que foram relacionados ao
tema de gestão da dor com uso de adesivo
transdérmico de opióides (24% de acertos),
importância da presença dos familiares
próximo e durante a morte (32% de acertos),
necessidade de proximidade emocional
constante (24% de acertos), a fase final de
vida se referir aos últimos 3 dias de vida
(16% de acertos), e a pior taxa de acerto foi
na pergunta relacionada à necessidade de
sempre informar a verdade para pessoas
com doenças que ameaçam a vida (6% de
acertos).

Ao se comparar os alunos e
residentes com relação, o resultado no geral
foi semelhante, com pouca diferença na
porcentagem de acerto entre os diferentes
grupos. Nota-se uma diferença maior nas perguntas: “Os sentimentos do cuidador (por exemplo,
repulsa) podem transparecer durante o cuidado à pessoa” (índice de acerto 35,5% maior entre os
residentes) e “A gestão da dor com opióide transdérmico é adequada para a pessoa em fim de vida”
(índice de acerto 40% superior entre os residentes).

Já na seção 2 (Tabela 3), que avalia a autoconfiança com o tema, observa-se uma importante
insegurança dos pacientes em trabalhar com o tema, uma vez que apenas 2 das perguntas obtiveram
mais do que 70% de respostas positivas, referentes a obtenção de dados objetivos que descrevem a
intensidade da dor da pessoa em CP (80%) e sobre a criação de empatia com a pessoa em CP em
diferentes situações de vida (96%). Ao se analisar as que obtiveram maior porcentagem de
insegurança, nota-se que os dois temas principais foram com relação ao ensino de estratégias de
relaxamento a uma pessoa com dor em CP (18%) e a prestação de cuidados por via oral adequados à
pessoa em fim de vida (22%). Quando se compara as respostas entre os alunos e residentes,
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observa-se que no geral os resultados foram semelhantes. No geral as porcentagens possuem
diferença inferior a 25%. A maior diferença obtida pelos residentes foi com relação à pergunta sobre a
comunicação com a pessoa ansiosa e seus familiares em CP de forma a fazê-los sentirem-se seguros
(diferença de 57,7%).

CONCLUSÕES:

Tendo em vista os dados obtidos até
o momento é possível observar que no
geral os alunos e residentes possuem
um conhecimento adequado sobre os
cuidados políticos. As exceções foram
relacionadas a 3 temas relevantes para
a prática médica: a) forma de
administração de opióides; b) a carga
emocional de acompanhar paciente
nessa situação de CP; e, c) o processo
de morte em si (sua duração,
necessidade de haver sempre
familiares e de sempre falar a verdade
para o paciente). Já com relação às
habilidades, nota-se que há uma
insegurança geral dos participantes do
estudo, uma vez que em apenas duas
perguntas mais de 70% responderam
que possuem tal habilidade. A maior
parte das perguntas obtiveram
resultados intermediários (entre
40-50%). Porém, ao se analisar as com
pior avaliação, conclui-se que as duas
habilidades que obtiveram pior
desempenho foram com relação a
estratégias de relaxamento de dor e
prestação de cuidados por via oral em
pacientes em fim de vida.

Dessa forma, esses dados indicam
um possível caminho a ser seguido com
o intuito de melhorar a formação
profissional que seja capaz de oferecer
treinamento técnico tanto em relação
aos procedimentos a serem adotados
(por exemplo: sobre manejo adequado

da dor) quanto às habilidades relacionais necessárias para um cuidado ampliado prestado por
profissionais de saúde com pacientes em final de vida. É importante que nas próximas reformas
curriculares ou em reestruturações internas de disciplinas os tópicos com pior desempenho tenham um
enfoque mais acentuado com o intuito de amenizar essa deficiência observada. Mesmo que no geral o
resultado obtido foi positivo, é indispensável a realização de avaliações sobre as falhas e destaques de
certos conteúdos do currículo médico com o intuito de melhorar a formação de novos profissionais e,
portanto, garantir a prestação dos melhores cuidados à população.
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