INSERCAO DO PROFISSIONAL FISIOTE-
RAPEUTA NOS CUIDADQOS PALIATI-
VOS NO IDOSO.

Jefferson Vinicius Pinheiro Junior 1
Juliana Gongalves dos Anjos 2
Nathaly Cristine Mattoso Lorenzen 3
Sarah Beatriz Vieira Avelar 4
Francisco Ernesto Halila Zanardini 5

RESUMO

Introdugio: A coluna vertebral é uma estrutura altamente significativa com fungées de sustenta-
¢ao, mobilidade e protecao. Além destes fatores, a dor nessa regido torna-se uma das queixas mais
frequentes na sociedade. Objetivos: Identificar queixas e desconfortos osteomusculares na coluna
vertebral em alunos universitdrios de uma institui¢ao privada que participaram do ensino on-line
devido & pandemia Covid-19. Materiais e Métodos: Trata-se de um estudo observacional analitico
transversal, incluidos 152 estudantes com idade superior ou igual a 18 anos, devidamente matri-
culados e que assistiram as aulas de forma remota/on-line. Para a coleta de dados foi utilizado um
questiondrio on-line adaptado relacionado a postura e dor referida. Resultados: Os resultados ob-
tidos mostram que as maiores queixas dos estudantes na coluna vertebral foram relatadas na regiao
cervical (42,1%) e na regiao lombar (59,9%). Conclusao: Observou-se por meio do levantamento
de dados feito nessa pesquisa, que o periodo de aulas remotas que ocorreu devido a pandemia do
COVID-19 e as posturas adotadas enquanto se assistiam as aulas, influenciou diretamente na pre-
senga de queixas e desconfortos na coluna vertebral.
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COVID-19.
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INTRODUCAO

Tendo em vista que o envelhecimento da populagao vem crescendo gradativamente
nas ultimas décadas, a finitude continua sendo a dnica certeza e com isso, trazendo
certa inquietagdo aos idosos que possuem uma doenga incurdvel. Diante disso, os
cuidados paliativos sao de suma importancia, pois propicia alivio da dor e outros
sintomas desagraddveis, acrescentando os aspectos em diversas dimensoes na vida
desse sujeito, como psiquico, social e espiritual na estratégia de cuidado para este
idoso. Dessa forma, se observa a importincia e necessidade de profissionais fisiote-
rapeutas nos cuidados paliativos em idosos junto as equipes multiprofissionais.

A fisioterapia paliativa tem como finalidade a melhora da qualidade de vida do idoso
sem possibilidade curativa, o fisioterapeuta dispoe métodos e recursos exclusivos de
sua profissao que sao totalmente tteis nos cuidados paliativos. No presente traba-
lho, vocé entenderd como e onde o profissional poderd atuar ajudando idosos em
sua fase terminal. Com base nos objetivos dos cuidados paliativos, foram citados o
alivio do sofrimento, o conforto e a preservagao da dignidade (WHO, 2002), como
também a observacdo espiritual quanto aos pacientes em situagoes terminais, que

muitas vezes podem ter ligacdo durante o tratamento com a espiritualidade.

Muito se tem discutido recentemente quanto a importincia e conhecimento dos
cuidados paliativos, o aumento gradual de pacientes que necessitam desses cuidados
e sobre a falta de profissionais qualificados para exercer este papel tdo importan-
te, tanto para os pacientes, quanto para os familiares que acompanham o paciente
durante o tratamento. Os cuidados paliativos com um paciente terminal precisam
ser vistos com grande relevincia, sendo assim a finalidade de vida se torna suave.
A atenc¢io aos cuidados paliativos, visto como um tratamento eficaz, necessdrio,
gerando amparo, suporte e cobertura, e nao trazendo um abandono ao paciente,
tornando a finalidade de vida onde traga angustia, medo ao paciente, e familiares.

MATERIAIS E METODOS

A metodologia adotada foi a pesquisa bibliografica, onde foram selecionados arti-
gos, livros e revistas cientificas para podermos delinear o inicio do projeto. Definin-
do o tema geral, foram selecionados artigos que seguissem o objetivo do trabalho,

cuidados paliativos em idosos por profissionais fisioterapeutas.

Para os critérios de inclusio, foram adotados os descritores “cuidados paliativos”,
“inser¢do de profissionais em equipe multiprofissional”, “cuidados paliativos no
idoso”, “espiritualidade em idosos”, “luto e paliativo” nas seguintes bases de dados:
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Scielo, Lilacs e revista de programa de pds graduagao Sticto Sensu em ciéncias da

religiao da Pontificia Universidade Catdlica de Goids, Interfisio, ANCP (Academia
Nacional de cuidados paliativos).

Como critérios de exclusao, determinou-se artigos em duplicidade, resumos, resu-

mos estendidos, artigos indexados em periddicos inferiores a classificacio B3, arti-
gos que nio abordam o delineamento do estudo.

RESULTADOS

Dhjetivo: Pesquitar ot descritores | Metoda de Pesguisa |
“cuidados paliativos™ AND “equipe

multiprafissional” AND “Fioterapia” em Resuftado: 59 publicagbes indexadas nas
portugués, nas bases de dados Scifl{y;

bases de dadas: SGlLO; LILACS, Revista PUC
LILACS, Ravista PUC Goids & Medline, na 1% Ctapa

Gaids e Medline, no perindo de janeiro de
periodo de janeira de 2002 a agasto de M2 aaposto de 2027

2021 T e
\ Critério de Exchusdo: Artigos em
Resultado apos os critérios de Exclusio: III— duplicidade, idiomas diferentes de
18 publicagies diferentes nas bases de ) v ! ;
dadas: SeELO [12), LILACS (26}, Reviska T———————————| partuguis, resumas, resumos estendidos,
PUC Goids (1) Medlme (0. I.'. cartas aos editores, artigos indexados em
periddicos inferiores a dasificacio B3,

Objetivo: Efetuar a leitura dos Titulas &

Critério de Exclus3a: Artigos que ndio

abardam cuidadas paliativas coma

T tratamento prirmaria.
Resultados apos os critérios de exclusio: I|I
12 artigos selecionados para a 32 Hapa._—'ll
|
L]

Objetivo: [fetuar na integra des 10

Critério de Exclusio: Artigos gue ndo
artigas cientificos selecanados na 3% [rapa abordam oo tpicos da fisiaterapia nas

nmpuirira skans

cuidadas pafativas com idosos.

Resultados apds os critérios de l',
eadlesdo: 7 artigos selecionados para a —'ﬁ
4F ptaps IIII
v

Objetivo: Claborar uma tabels resumida

Critério de Exclusio: Niao se
com &% idéias, resultados obtidas e

; i aplica
ransiderarfiee das mibarag

.
Resultado Final: Panorama geral das pesguisas cientificas publicadas nos eitimas 20 anos relacianadas

cam o8 cuidadaos paliatiess & & insercdo do orofesional fisioteraneuta nd esvios multiorafissianal.
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ARTIGO AUTORES RESUMO OBJETIVO CONCLUSAO
Baseando-se no PSF, foi Propor uma -
. SO ) - O fisioterapeuta
. Aviero, discriminado como o configuracéo -
Perspectivas da ; - g . . capacitado tem uma
S Mariana fisioterapeuta sera inserido | do campo e nucleo das =
participacédo do ) . b : . ampla atuacéo
- Chaves; no programa desenvolvido | praticas de fisioterapia,
fisioterapeuta . abrangendo
Aciole, pelo governo. Podendo na .
no Programa , . = = s . tratamentos por meio

. Giovanni atuar na prevencéo de atencéo a salde do ;. .
Saude da . u . de recursos fisicos até

- Gurgel; doencas e na promocédo de idoso, sob a T
Familia na Driusso salde ou na classica erspectiva de sua participagao indireta em
atencéo a o RO __persp i politicas publicas que
. ; Patricia; reabilitacdo com insercéo qualificada no .

saude do idoso. I . ; , melhorem a qualidade
Qishi, Jorge. | cinesioterapia e recursos | Programa de Saude da de vida
eletrotermoterapicos. Familia. '
A autora discute a
intervencé&o do psicoélogo .
. . o . . . . . Conclui-se que
Os feitos néo que utiliza a psicanalise em | Discutir os efeitos da .

. ; . . = pacientes que falam
morrem: Castro- uma unidade de cuidados intervencéo do . =
S iy . . - sobre a situacéo que

psicanadlise e Arantes, paliativos, concluindo que é psicdlogo em uma -
) ; " ) n . . estdo passando,

cuidados ao fim Juliana. positivo a estimulacéo do unidade de cuidados . .

. : o tendem a torna-la mais
da vida. paciente falar sobre o tema paliativos. L
facil de ser processada.
durante o enfrentamento da
sua situacdo.
Cuidados paliativos nas
Apresentar os UTls s&o meios de

Novos Pacientes na unidade de cuidados paliativos facilitar o final da vida

. terapia intensiva tém a como uma op¢éo do paciente, porém

conceitos em Coelho, g . )

. L possibilidade de encarar razoavel para dar deve-se respeitar a
cuidados Cristina - . : .
aliativos na Bueno Terzi uma doenca terminal, suporte a equipe da vontade dos pacientes

pail ' | hesses casos, 0s cuidados unidade de terapia e seus familiares,
unidade de Yankaskas, o : : o
i paliativos podem tornar intensiva na utilizando-se de uma
terapia James R. PR ; e
intensiva menos doloroso o final da assisténcia equipe multidisciplinar
’ vida do paciente. a pacientes com para proporcionais os
doenca terminal. melhores cuidados de
conforto possiveis.
Minosso, Notando-se a necessidade
Jéssica de uma formacéo em o
) o L Identificar as
Sponton cuidados paliativos inicial, .,

. ) . . percepcdes e os

Cuidados Moura; foi realizado um estudo que . , .
o ; ; ! = conhecimentos de Os curriculos precisam
paliativos na Martins, revelou insatisfacdo com o .
. . . . finalistas do curso de | de ser adaptados e de
formacéo inicial Maria conteldo em cuidados - .
i . - enfermagem no Brasil | incorporar contetido de
em Manuela paliativos disponibilizados - o
. . e em Portugal sobre cuidados paliativos
enfermagem: Ferreira em escolas de - . o
. . cuidados paliativos e em disciplinas
Um estudo de Pereira da enfermagem. Concluindo- . A S
- . i . - relaciona-los as suas obrigatérias.
métodos mistos. Silva; se que € necessario a . r
L = . experiéncias na pratica
Oliveira, adocdo de cuidados .
) . - . clinica.
Maria Amélia | paliativos como contetido
de Campos. obrigatério.
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O estudo buscou averiguar
a participacéo dos cuidados

Fazer reflex6es acerca

Apds verificar que os
tensionamentos
praticos estdo
associados auséncia de

Fisioterapia em Oliveira, o Cx da atuacéo da : L
; . . paliativos em uma reviséo "y . cuidados paliativos na
cuidados Talita de; . e Fisioterapia em )
S de literatura cientifica, . e grade curricular da
paliativos no Bombarda, . cuidados paliativos no =
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contexto da Tatiana . - contexto da atencéo - - :
= - tensionamentos praticos S fisioterapia, concluiu-se
atencdo Barbieri; = ; primaria & saulde, a . -
S . : estdo associados a : que é necessario a
primaria a Mariguchi, . ; partir de fundamentos, | . = .
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salde: ensaio Cristiane o principios e diretrizes o
. - paliatives na grade paliativos e toda a sua
tedrico. Shinohara. H = que sustentam esse .
curricular da graduacéo de cuidado abrangéncia na
fisioterapia. formacéo do
profissional
fisioterapeuta.
Silveira, Os resultados mostram
- No estudo, foram . ; P
Maria . S Investigar os a importéancia do prazer
. entrevistados individuos da .
= Helena; . . . significados no trabalho e
Percepcéo da - equipe multiprofissional L
: Ciampone, S - apresentados pela direcionam alguns
equipe - paliativista com o objetivo .
. N Maria Helena . ” s equipe aspectos que podem
multiprofissional : de identificar o significado . . . . .
: Trench; ) multiprofissional e ser revistos visando a
sobre cuidados - relacionado ao trabalho, o | . e -
L Gutierrez, . identificar o prazer e o superacéo do
paliativos. . prazer relacionado ao . .
Beatriz . sofrimento no trabalho | sofrimento e ao alcance
; trabalho e o sofrimento . _ S
Aparecida - em cuidados paliativos. | da dignidade, ao atuar
relacionado ao trabalho. g e
Ozello. em cuidados paliativos.
O estudo almeja Contextualizar a O profissional de satde
contextualizar o questdo do é fundamental para o
envelhecimento envelhecimento envelhecimento
A populacional, concluindo populacional e as humano em boas
espiritualidade Zanardini, | que o profissional de saude repercussdes na condicBes, neste
pem uma Francisco é essencial para essa sociedade atual, onde | processo é essencial o
. Ernesto etapa, porém deve a espiritualidade e a | respeito e o incentivo a
sociedade que : . S = T
envelhece Halila. respeitar as crencas religiosidade séo espiritualidade do

espirituais individuais do
paciente para ndo o reduzir
somente a dimenséao
biclégica.

dimensdes crescentes
e de amparo
necessario neste ciclo
vital.

paciente, para que o
mesmo néo se reduza
apenas a sua dimensédo
biolégica.

DISCUSSAO

Diante da abordagem pela qual se dispoe esta producio do papel do fisioterapeuta

nos cuidados paliativos em idosos, bem como, tendo em conta que o envelhecimen-

to da populacio global, a Organizagao Mundial da Satide (Brasil, 2022), revista em

2022, cita que:

“Cuidados paliativos ¢ a abordagem que promove a qualidade de vida
de pacientes e seus familiares, diante de doengas que ameagam a conti-
nuidade da vida, através da prevencio e alivio do sofrimento. Requer a
identificagao precoce, avalia¢io e tratamento impecével da dor e outros
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problemas de natureza fisica, psicossocial e espiritual.” (p.1)

Contudo, o lugar da fisioterapia paliativa no processo trabalhado com o paciente
aparece como uma atividade que estd muito além de esperar a morte desse sujeito,
mas sim ¢ levado em considera¢ao questoes intrinsecas e subjetivas que influenciam
na autoestima desse paciente.

Afinal de contas, o intuito principal é melhorar sua qualidade de vida, o benefi-
ciando através da diminui¢io de sintomas, dores, nduseas sem que técnicas medi-
camentosas sejam acrescentadas, mas sim com a utiliza¢ao da fisioterapia a fim de
que esse idoso esteja o mais funcional possivel, até o fim da sua vida. Sendo assim,
a abordagem do cuidado paliativo na fisioterapia é certamente diferenciada da ideia
cléssica de reabilitacao.

Sendo uma das fungoes do paliativista e dos membros da equipe multiprofissional
proporcionar ao paciente qualidade de vida em seu processo de finitude, bem como
ajudar e auxiliar os pacientes e seus familiares em questoes psicoldgicas e com o ob-
jetivo dos mesmos a encarar a morte como um processo natural, “O fisioterapeuta
deveria, portanto, articular suas agdes integrando a recuperagio, a prevencgio de
incapacidades e/ou doengas e a promogio da satde, intervindo nio sé no indivi-
duo, mas também no coletivo.” (Aveiro et. al. 2011). Seguindo ainda esta linha de
raciocinio, Minosso et al (2022), mencionam: “diversas entidades da 4rea da sadde
reconhecem a importancia da inclusio dos cuidados Paliativos desde a formacao ini-
cial dos profissionais de saide”. Mas, ainda assim, a maioria das universidades tém
demorado a adaptar-se as necessidades emergentes deste novo contexto.

Sendo assim, ainda surgem diividas quando o assunto ¢ o exercicio pratico do pro-
fissional inserido neste ambiente, como se houvessem falhas

durante o periodo de graduacio para preparar o profissional para esse momento tao

delicado.

As principais intervengoes fisioterapéuticas realizadas em pacientes com cincer sem
possibilidade de cura, em que se destacam: os métodos analgésicos (TENS, criote-
rapia e terapia manual), as interven¢des nos sintomas psicofisicos, como depressao
e estresse (técnicas de relaxamento e atividade fisica), a atuagio nas complicagoes
osteomioarticulares (exercicios resistidos, aerdbicos e com descarga de peso), o trata-
mento de complicagdes linfdticas (drenagem linfitica manual, eletroterapia, apare-
lhos de compressao pneumadtica, bandagens eldsticas e mobilizagao passiva e ativa),
os recursos para a melhora da fadiga (exercicios fisicos e técnicas de conservagio de
energia), as técnicas para melhoria da fungao pulmonar (exercicios de controle res-
piratério, técnicas de conservagdo de energia, técnicas de higiene bronquica, posi-
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cionamento, técnicas de relaxamento, oxigenoterapia, ventilacio mecinica invasiva
e ndo invasiva), o manejo e a prevengio de tlceras de pressao e as particularidades
do tratamento pedidtrico (Oliveira et al. 2019).

A atuagio do profissional fisioterapeuta no cuidado paliativo, se dd dentro de uma
equipe multiprofissional, atuando na prevengio, recuperagio, reabilita¢io, valoriza-
¢ao da vida, e aplicabilidade de técnicas quanto a educagao a satide. Esses métodos
podem ser aplicados tanto em dreas hospitalares ou em assisténcias domiciliares,
sendo normalmente preparados para reabilitagao do individuo fazendo com que ele

tenha seu processo de morte mais digno.

Ainda, se colocarmos em consideragdo a crescente demanda de fisioterapeutas para
atuagio com este publico, se percebe uma lacuna quanto ao deslocamento dessa
demanda para com a oferta, ou seja, comegando j na academia, no que diz respeito
a0 despreparo ou a insuficiéncia no preparo destes futuros profissionais para com
a préxis dos cuidados paliativos durante a graduagao do profissional fisioterapeuta.
Com base na Diretriz Curricular Nacional do curso de graduagao em Fisioterapia
nao prevé a inclusao de cuidados paliativos na formagio profissional, uma vez que,
na descri¢do de competéncias e habilidades especificas, assegura a formagao atuar de
forma a garantir a integralidade da assisténcia, entendida como conjunto articulado
e continuo das agdes e servigos preventivos e curativos, individuais e coletivos, exi-
gidos para cada caso em todos os niveis de complexidade do sistema. Sendo assim a
falta de aprofundamento nessa drea se torna impossivel sem haver prdticas de aten-
dimento, sem haver vivéncias no quesito cuidados paliativos.

O que foi observado na pesquisa bibliografica é que desde os primeiros

descritores como “cuidados paliativos”, “equipe multiprofissional” e “fisioterapia”
que formaram em sua totalidade 59 trabalhos cientificos, apenas 5 foram seleciona-
dos para continuidade do trabalho, porém, nenhum deles com énfase absoluta em
cuidados paliativos em idosos sob um olhar da fisioterapia. O que corrobora com
a ideia de que além do curso de graduagao, os futuros fisioterapeutas portam de
qualidades técnicas para ampliar ainda mais o contato com esta abordagem da fisio-
terapia, através de especializagoes, workshops, eventos, congressos, palestras, enfim,
diferentes formas de ampliagio dos conhecimentos a fim de que novas produgoes

cientificas sejam apresentadas neste contexto paliativos e em idosos.

Sabemos que este cuidado deve se iniciar de forma precoce, a fim de evitar dor e
sofrimento ao paciente em sua fase final de vida, fazendo com que o paciente em si
tenha uma terminalidade de vida com qualidade, preservando sua dignidade. Um
tratamento precoce pode se tornar ainda mais eficaz quando se trata de qualidade de
vida do paciente que necessita dos cuidados paliativos, podendo até retardar agrava-
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mentos no quadro clinico, e aumentando a longevidade do paciente.

Diante do quao moderno as tecnologias se apresentam para as sociedades, em espe-
cial a brasileira, muitos desafios nascem de acordo com o que aparece de demanda
relacionada a satde, principalmente no que diz respeito as politicas publicas, haja
vista que as pessoas tém envelhecido mais e cada vez com expectativa de vida mais
longinquas, mas é necessirio que este processo se dé com qualidade. Contudo, sendo
observado o envelhecimento como uma conquista da humanidade, isto reflete todo
o contexto de melhorias na questao da satide e social. Porém, o questionamento que
fica é saber como favorecemos ou contribuimos para que este envelhecimento se dé
com qualidade. Sendo assim, a popula¢io que se torna dependente e tem como data
contemplada a sua finitude, torna-se posto o desafio para com os profissionais

da satde, principalmente a fisioterapia paliativa, que ora vista é pouco explorada na
academia, logo, fora dela também.

Por exemplo: para tratamento em drea hospitalar, como a UTI, é necessirio profis-
sionais capacitados para atendimento em cuidados paliativos, tanto para cuidados
com familiares, quanto para pacientes com a intengio de promover uma melhor
qualidade nos atendimentos desses casos. Os cuidados paliativos nao apressam a
morte do paciente, mas fazem com que surja um fim de vida cauteloso e com digni-
dade, e suavizando a morte” (Coelho; Yankaskas, 2017).

Diante disso, podemos analisar mais do que a qualidade de vida fisica envolvida,
mas sim em outras dimensoes, bem como a espiritualidade desse sujeito que estd
mais proximo de sua transcendéncia, ou pelo menos sabe dessa aproximagao. Talvez
como um paradoxo, Alvez (2006, p. 51) in Zanardini (2020, p. 99) afirma que “a
espiritualidade nos idosos pode ajudar a vencer os medos, e desta forma pode se en-
contrar, um sentido a vida, um motivo ou meta para viver.” Menc¢ao esta que mostra

uma compreensio maior sobre o que é viver e morrer.

A experiéncia da morte, talvez Gnica, ¢ um beneficio que o paciente em cuidados
paliativos terd, diferentemente das demais pessoas que nao estdo neste estado de cui-
dados para com a morte, porém, esta problemdtica quanto ao cuidado aquele que
nao tem mais cura, estd em um campo fora das questdes cientificas, mas sim, numa
dimensao, espiritual, filos6fica e existencial.

De acordo com Gutz; Vizeu (2013) in Zanardini (2020, p. 99)

a espiritualidade pode ser contemplada na velhice como um dos recur-
sos do enfrentamento para situagoes adversas constituindo-se de aspec-
tos emocionais e motivacionais na busca de um significado para a vida.
Sendo assim, a velhice parece ser o momento mais propicio de se viver
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plenamente a espiritualidade, pois é elemento de consciéncia e forca
para a percepgao clara do triunfo do espirito sobre a matéria, favorecen-
do a formulagao intima e positiva para enfrentamentos deste ciclo vital.

A grande discussio a ser salientada nesse trabalho, ¢ o quanto o paciente, com seu
diagnédstico em maos ou de algum familiar, ird colocd-lo numa posicao de vida ou de
impoténcia. Contudo, levar o que lhe resta de vida no campo da impoténcia, sendo
para o préprio paciente ou para familiares, poderd levd-los a culpa do “se” tivesse
feito, ouvido, falado, enfim aquilo que foge da

racionalidade humana do que “deve-se fazer” junto ao enfermo. Caso este sujeito e
seus familiares aceitarem mais cedo o quadro instalado, o momento inexordvel da
morte, mais vida terdo os envolvidos, sejam os que vao ou os que ficam.

Observando por esta dimensao, o fisioterapeuta tem em suas funcdes o comprome-
timento com a alma humana e o real motivo pelo qual justifica sua formagao: ajudar

pessoas.

Portanto, para que os cuidados paliativos acontecam, é necessdria uma equipe pre-
parada psicologicamente, e que o profissional seja realizado no que faz, para entao
conseguir exercer seu trabalho com éxito. E, sendo assim, conseguir prestar um
atendimento qualificado e eficaz nos cuidados com o paciente no fim de sua vida
e com a familia enlutada. Pela vivéncia que os profissionais de saide tém com os
pacientes fora de possibilidade terapéutica, eles criam uma certa maturidade para
tratar esses pacientes e os familiares, seja no falar, cuidar, auxiliar, entre outros. Um
profissional nio preparado poderd nio disponibilizar um suporte eficaz ao paciente,
e ao familiar, e sim trazendo com que a morte traga dor, angustia, medo, dividas
(Castro-Arantes, 2016). Nota-se que o bom relacionamento entre a equipe de satide
e a familia do paciente torna- se melhor o atendimento prestado ressaltando que o
trabalho se torna perigoso psicologicamente, quando o profissional da sadde cria
uma certa intimidade com o paciente e a familia, seja pelas histérias de vida pareci-
das, pelo tratamento do paciente com o profissional ou por diversos motivos.

A morte do paciente pode ser amenizada por este profissional, a partir do momento
da conscientizagao do seu mdximo desempenho profissional. E que é de suma im-
portincia que os profissionais reconhecam seus limites e procure ajuda, tanto para
suprir os seus desgastes fisicos como também mental (Silveira et al, 2014).

Destarte, os autores conversam sobre a questdo relacionada a velhice atrelada aos
cuidados paliativos como sendo a qualidade de vida a pedra angular para que estes
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individuos possam viver de maneira digna, com esperanga, certa autonomia dirigida
a um profissional que corrobora com o fato de que nao basta saber a data ou como
serd seu fim como existéncia, hd de considerar a dignidade humana como funda-
mento principal. Bem como cita (Coelho; Yankaskas, 2017) “A defini¢ao de morrer
com dignidade reconhece incondicionais valores humanos intrinsecos, como con-
forto fisico, qualidade de vida, autonomia,

propésito, preparagio e conexdo interpessoal.” Corroborando com o autor acima
(Silveira et al, 2014, p. 9) afirma:

“Nessa mudanga de paradigma, em que o foco é cuidar, o enfoque te-
rapéutico visa ao alivio dos sintomas que comprometem a qualidade de
vida, integrando a¢oes médicas, de enfermagem, psicolégicas, nutricio-
nais, sociais, espirituais e de reabilitacdo, que influenciam também no
tipo de morte que o paciente terd.”

A qualidade de vida para Zanardini (2020, p. 97) “ndo estd somente interligada a
aspectos bioldgicos, mas também a dimensoes psicoldgicas, crencas pessoais, nivel
de independéncia fatores econdmicos, culturais e sociais, contribuindo assim para
autonomia e cidadania plena do idoso”. Contudo, para Minosso et. al. (2022) “o
aumento da qualidade de vida dos seus portadores tém-se tornado um dos princi-
pais objetivos das entidades promotoras da satide, levando os cuidados paliativos a
uma posi¢do de alta relevincia para a sociedade atual.”

A maneira como estes dois autores trazem a qualidade de vida para paciente em
cuidados paliativos, seguem em paralelo como a proposta desta produgio, que visa

correlacionar a atuagao do fisioterapeuta com os cuidados paliativos em idosos.

CONCLUSAO

Conclui-se que abordar sobre cuidados paliativos requer uma atengao especial, sen-
do um fator de importancia quando se trata de qualidade de vida diante doengas
que trazem uma devida ameaca a satide do paciente, onde esta qualidade nao se ba-
seia somente no decorrer da existéncia, mas também ao momento mais derradeiro.

Como o envelhecimento da populagao cresce gradativamente, a possibilidade de
que diferentes doengas apare¢am, nao permitindo ainda que a tecnologia atrelada a
medicina nao esteja em acordo com a possibilidade de cura, pode-se dizer que quan-
do se trata de cuidados paliativos, a morte se torna uma forma serena, assim como
quando hd intervengées de um tratamento que serd efetivo em aspectos psicolégi-
cos, fisicos e emocionais; sendo uma interven¢io benéfica ao paciente, e podendo
alcangar aos familiares.
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A qualidade de vida em pacientes que se encontram sob os cuidados

paliativos, torna-se primordial, tratando o paciente como um todo. O alivio da dor
e sofrimento, o conforto, e preservando a dignidade, fatores inerentes nos cuidados
paliativos. Sabemos que a boa prética, e a experiéncia sobre esse modelo de interven-
¢ao é um fator relevante, pois o profissional fisioterapeuta capacitado, ou todo aque-
le profissional inserido em uma equipe multidisciplinar, serd diferencial. O preparo
e qualificagao do profissional trard um éxito ao tratamento estimado ao paciente.
Sendo assim os cuidados paliativos atuam na prevencio, recuperagao, reabilitacio,
valorizando a vida, respeitando a ideologia, sua espiritualidade, e a dignidade do

paciente, desenvolvendo a diminui¢io de sofrimentos aos envolvidos.

Contudo, a falta de preparo de uma equipe multidisciplinar gera efeitos nao benéfi-
cos como a insatisfagao do profissional, afetando sua sadde mental e fisica, gerando
fadiga, frustragdes e atritos entre os profissionais. Por fim, a necessidade da inclusao
do profissional fisioterapeuta se faz presente para que possa se observar uma inter-
veng¢do precoce que gera longevidade, até mesmo podendo retardar agravamentos
em quadros clinicos, inclusive de doengas incurdveis.
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