O QUE OS MEDICOS E ENFERMEIROS CONHECEM SOBRE CUIDADOS
PALIATIVOS EM PEDIATRIA?

WHAT DOES THE DOCTORS AND NURSES KNOW ABOUT PALLIATIVE
CARE IN PEDIATRIC AREA?

Autores: Layris Ravel Agostinho Bezerral, Alana da Costa Neves Almeida?,
Alessandra Costa de Azevedo Maia®, Mirella Rebello Bezerra*, Maria Julia Gongalves
de Mello®, Nancy de Barros Correia®.

3B|nstituto de Medicina Integral Professor Fernando Figueira (IMIP). Rua dos Coelhos,
300 Boa Vista. Recife, PE, Brasil. CEP: 50.070-550.

1-35Faculdade Pernambucana de Satde (FPS). Av. Jean Emile Favre, 422 Imbiribeira.
Recife, PE, Brasil. CEP: 51.200-060.

Autor para correspondéncia:
Alessandra Costa de Azevedo Maia

Rua Ferreira Lopes, 401/2001.

Casa Amarela, Recife/PE, Brasil.

CEP: 52060-200

Telefone: (81) 3031-3284/ (81) 9111-6776
E-mail: doca_maia@yahoo.com.br

Fontes de auxilio: CNPq - Bolsa auxilio de iniciacdo cientifica.



Resumo

Obijetivo: Verificar os conhecimentos dos médicos pediatras e enfermeiros acerca dos
cuidados paliativos em pediatria.

Método: Estudo descritivo e transversal, realizado nas unidades de internagdes
pediatricas do Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira (IMIP). Os dados
sobre os profissionais foram obtidos através de um questionario contendo variaveis
sociodemogréaficas e perguntas sobre a formacdo e a atuacdo geral e especifica, além de
itens sobre conhecimentos em cuidados paliativos na pediatria.

Resultados: A amostra do estudo foi constituida de 108 profissionais de satde. Entre os
que responderam ao questionario, 61 médicos pediatras e 47 enfermeiros, o percentual
de respostas corretas das 41 assertivas variou de 19,51 a 70,73%; obtendo-se uma média
de 48,05%. O tema que apresentou mais respostas corretas foi o de ‘comunicagdo’, com
87,96%. Os temas que apresentaram percentual de acerto menor do que 50% foram:
‘efeitos adversos dos medicamentos’ ‘dispneia’, ‘delirio’, ‘sintomas do aparelho
digestorio’ e ‘cuidados em pacientes terminais’.

Conclusdo: Os resultados encontrados revelam que h& pouco conhecimento em
cuidados paliativos na pediatria. Portanto, é imprescindivel melhorar o nivel do
conhecimento em cuidados paliativos tanto no grupo de médicos quanto de enfermeiros,
através de treinamento e capacitacdo nos diversos niveis educacionais da graduacao e
pos-graduacgéo, melhorando, assim, a eficiéncia dos cuidados prestados.

Palavras-chave: Cuidados paliativos. Crianca. Paciente terminal. Conhecimentos.



Abstract

Objective: Verify the pediatricians and nurses knowledge on palliative care in pediatric
area.

Methods: Descriptive and transversal study made in the pediatric inpatient unit from the
Medical Integral Professor Fernando Figueira Institute (IMIP). The data about the
professionals were obtained through a questionnaire with sociodemographic variables
and questions about the formation and the general and specific operation, along with
items about palliative care knowledge in pediatrics.

Results: The sample used on this study corresponded to 190 health professionals.
Between the 61 pediatricians and 47 nurses that answered the questionnaire, the
percentual of correct answers of the 41 assertive questions varied from 19,51 to 70,73%,
with a media of 47,62%. The theme with more correct answers was the one from
‘communication’, with 87,96%. The theme that had less than 50% of correct answers
were the ones from 'drug's adverse effects' (35,18%), 'dyspnoea’ (25,46%), ‘delirium'’
(34,72%), 'digestive system symptoms' (36,50%) and 'care for terminal patients'

(38,19%).

Conclusion: The results show that, is indispensable to improve the level of knowledge
in palliative care, among doctors and nurses, through the training and capacitation on
the different levels of graduation and postqualification, improving, this way, the

efficiency of the care that is given.

Keywords: Palliative care. Children. Terminal patients. Knowledge.



Introducéo

Os cuidados paliativos séo cuidados aplicados em pacientes diagnosticados com
doengas que pdem risco a vida, devendo abranger ndo so6 o cuidado fisico, mas também
tratar os problemas psicologicos e espirituais do paciente, além do apoio aos seus
familiares.!? Para que esses cuidados sejam eficazes, é necessario que se tenha uma
abordagem multidisciplinar, podendo ser fornecida em instalacbes de cuidados
terciarios, em centros comunitarios de saide e até mesmo no ambiente domiciliar do
paciente, dependendo dos recursos disponiveis.t?

A aplicacdo dos cuidados paliativos na pediatria, na maioria das vezes, ndo é
feita de forma satisfatéria, e os estudos demonstram que o conhecimento sobre o
assunto pode ser melhorado.*® Além dessas dificuldades, também ha desafios no
trabalho em grupo da equipe, j& que cada um deve aprender a atuar em conjunto
contribuindo com suas habilidades Unicas. Os familiares das criancas referem estar
insatisfeitos com a assisténcia oferecida pelos profissionais, principalmente quanto ao
manejo dos sintomas e & falta de comunicagéo.”®

Para garantir uma educacdo de qualidade que aborde os cuidados paliativos, é
necessario que se faca antes uma avaliacdo abrangendo temas amplos sobre esse assunto
entre os profissionais de salde. Uma das avaliagbes mais comuns envolvendo
conhecimentos em cuidados paliativos é o Palliative Care Quiz for Nursing (PCQN) que
foi desenvolvido em 1996 e direcionado para a avaliagcdo dos conhecimentos entre 0s
enfermeiros.® No entanto, algumas limitacdes foram encontradas e outro teste foi, entéo,
desenvolvido em 2009, o Palliative Care Knowledge Test (PCKT), visando uma
avaliacdo mais abrangente do conhecimento, incluindo problemas psiquiatricos e

gastrointestinais, além da possibilidade de ser aplicado também a classe médica.*



A importancia dessa pesquisa advém da necessidade de se ampliar os estudos em
cuidados paliativos em pediatria, pois os profissionais que atuam nesta area, apesar de
lidarem frequentemente com a morte, hipoteticamente ndo possuem uma educacao
formal paliativista. No Instituto de Medicina Integral Prof. Fernando Figueira — IMIP,
observa-se ainda uma precariedade no suporte multiprofissional na conducdo de
pacientes pediatricos com indicacao para cuidados paliativos.

O objetivo geral desse estudo é verificar os conhecimentos dos médicos

pediatras e enfermeiros acerca dos cuidados paliativos em pediatria.

Método

Estudo descritivo e transversal realizado nas unidades de internacGes pediatricas
do IMIP durante os meses de maio e junho de 2013. O IMIP é uma fundagdo
filantropica, hospital universitario terciario que atende exclusivamente pacientes do
Sistema Unico de Sadde. No Hospital Geral de Pediatria, foi obtida uma listagem dos
190 profissionais que atuavam nas enfermarias e/ou unidades de terapia intensiva (UTI
Pediatrica e UTI Neonatal) e/ou no servico de Hemodialise Pediatrica e/ou na
Emergéncia Pediatrica. Foram excluidos do estudo aqueles profissionais que estavam
em periodo de férias, licenca maternidade ou licenca médica durante o periodo de coleta
de dados. Os profissionais durante as suas atividades diarias foram identificados e
convidados a participar da pesquisa, assinando um Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Para estabelecer o perfil dos profissionais que participaram da
pesquisa, a primeira parte do questionario fechado abrangia variaveis
sociodemograficas, aspectos gerais da formacao e experiéncia dos profissionais, assim

como aspectos especificos dentro da area de cuidados paliativos na pediatria; na



segunda parte, os itens sobre conhecimentos em cuidados paliativos foram adaptados do
questionario PCKT idealizado para cuidados paliativos em adultos, ja traduzido para o
portugués brasileiro e adaptado transculturalmente.*® A parte sobre conhecimentos do
questionario contém 41 itens distribuidos em oito temas: ‘ideia’, ‘dor’, ‘efeitos adversos
dos medicamentos’, ‘dispneia’, ‘delirio’, ‘sintomas do aparelho digestério’,
‘comunicagdo’ e ‘cuidados em pacientes terminais’. Para a adaptagdo das assertivas
quanto ao contetdo referente aos cuidados pediatricos, foi constituido um painel de
especialistas com cinco profissionais que atuavam em pediatria e neonatologia e cinco
experts na area de cuidados paliativos. Apds consenso, para 0s ajustes finais do
questionario, foi realizado estudo piloto com trés médicos e duas enfermeiras. Os
resultados do estudo piloto ndo foram incluidos na amostra final. As possibilidades de
respostas dos itens contidos no questionario foram consideradas ‘certo’, ‘errado’ ¢ ‘ndo
sei’. Para a andlise, as respostas foram consideradas como corretas e incorretas e a
resposta ‘ndo sei’ foi considerada como incorreta.

Os dados foram codificados e processados em dupla entrada utilizando o
programa Epi-Info versdo 3.5.4. Ap6s comparacdo e correcdo das incoeréncias foi
obtida uma versdo definitiva do banco de dados. Na anélise, para as variaveis continuas
foram realizadas as medidas de tendéncia central, calculando-se média, mediana e
intervalo interquartil. Com relacdo as variaveis categoéricas, foram construidas tabelas de
distribuicdo de frequéncia, com os respectivos intervalos de confianga e o teste de qui-
quadrado para comparagédo de proporcdes. Para a verificacdo da forca de associacao foi
adotado um nivel de significancia inferior a 5%.

O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Instituto de

Medicina Integral Professor Fernando Figueira, obedecendo a resolucdo do Conselho



Nacional de Saude n° 196/96. Foi garantido aos participantes o0 anonimato e 0s

pesquisadores se comprometeram a apresentar e discutir os resultados obtidos.

Resultados

Com base nos critérios de inclusdo e exclusdo, 108 (56,84%) dos 190
profissionais atuantes nos setores estudados constituiram a amostra do estudo (quatro
profissionais estavam de licenga maternidade, 38 n&o foram localizados, trés se
recusaram a participar e 37 ndo concluiram o questionario).

Dos 108 profissionais, 61 (56,5%) eram médicos e 47 (43,5%) enfermeiros. As
caracteristicas pessoais e profissionais estdo sumarizadas na Tabela 1. A mediana da
idade foi 34, com intervalo-interquartil entre 23 e 61 anos. O sexo feminino foi
predominante (93,5%). Quanto as caracteristicas profissionais, o tempo de formacdo em
anos obteve uma mediana de 7,8 com intervalo-interquartil entre 0,5 e 31,8 anos; a
maioria dos participantes realizou residéncia e cerca de 50% fizeram algum tipo de
especializacdo. O local de trabalho foi distribuido da seguinte forma: 32 pessoas
(29,6%) na Emergéncia Pediatrica, 26 (24%) na UTI Neonatal, 24 (22%) na UTI
Pediatrica, 21 (19,5%) nas enfermarias e 5 (4,6%) na Hemodialise Pediatrica. No que
diz respeito a experiéncia prévia com cuidados paliativos, 30 pessoas (27,8%) relataram
ter tido alguma pratica na &rea. Quanto aos anos de experiéncia em assisténcia a
pacientes em cuidados paliativos, 67 profissionais (62%) ndo tiveram nenhum tempo
dedicado a paliagéo, 31 (28,7%) tiveram menos de 10 anos e 10 (9,2%) tiveram 10 anos
ou mais. Em relacdo ao nimero de pacientes cuidados em estagio terminal por esses
profissionais, 33 (30,6%) ndo tiveram nenhum paciente, 62 (57,4%) tiveram menos de

50 e 13 (12%) tiveram 50 ou mais. Quanto as horas de curso em cuidados paliativos



durante a graduacéo, 75 pessoas (69,4%) relataram néo ter tido nenhuma hora de curso e
33 (30,5%) tiveram pelo menos uma hora. A maioria, 98 entrevistados (90,7%), referiu
n&o ter tido treinamento em cuidados paliativos fora da instituicdo de trabalho.

Quanto ao percentual de respostas corretas (Tabela 2) das 41 assertivas, houve
uma variacdo de 19,51 a 70,73%, obtendo-se uma média de 48,05%. O tema que
apresentou mais respostas corretas foi o de ‘comunicagao’, com 87,96%. Os temas que
apresentaram percentual de acerto menor que 50% foram: ‘efeitos adversos dos
medicamentos’, ‘dispneia’, ‘delirio’, ‘sintomas do aparelho digestorio’ e ‘cuidados em
pacientes terminais’. Referente a um conceito bésico de cuidados paliativos incluido no
tema ‘ideia’, o percentual de acerto foi 40,74% para a assertiva ‘Os cuidados paliativos
sdo exclusivos a pacientes que ja ndo podem receber tratamento curativo’.

Na Tabela 3 estdo os resultados da comparacdo entre os acertos dos diversos
temas de acordo com o tipo de profissdo, o tempo de formacao e as horas de curso sobre
cuidados paliativos na graduacdo. Foi calculado o percentual de acertos para cada tema

(soma do numero de acertos de cada assertiva/soma do numero total de assertivas).

Discussao

Existem poucos estudos sobre conhecimentos em cuidados paliativos que
contemplem os diversos temas envolvidos nesta area.*%!%13 No Brasil, ainda nio ha
pesquisas na pediatria que abordem este assunto. Observou-se que o sexo feminino foi
predominante neste estudo, estando de acordo com a literatura no que diz respeito a
populacdo pediatrica.''2 O percentual de profissionais com menos de 10 anos de
experiéncia clinica, com pouco tempo de experiéncia em cuidados paliativos e com
baixo numero de pacientes cuidados em estagio terminal por estes profissionais também

foram condizentes com os dados ja existentes.**® Quanto as horas de curso em cuidados



paliativos durante a graduacdo e na pds-graduacdo, observou-se no presente estudo que
a maioria dos profissionais ndo tiveram nenhuma hora dedicada ao aprendizado nessa
area, o que difere da literatura pesquisada, onde predominou pelo menos uma hora de
curso; embora tenham sido estudos realizados apenas com enfermeiros.*3

Ao relacionar o numero de acertos do questionario com tipo de profissdo, o
tempo de formagdo e o numero de horas de curso em cuidados paliativos durante a
graduacdo, observou-se que os médicos, quando comparados aos enfermeiros,
obtiveram maior percentual de assertivas corretas nos temas de ‘efeitos adversos’ (P <
0,02) e de ‘sintomas do aparelho digestorio’ (P < 0,05). Nas demais comparagdes nao
houve resultados estatisticamente significativos. No estudo de Nakazawa et al., o
percentual de acertos do tema ‘dispneia’ foi de 36,75%, valor maior do que o
encontrado no estudo presente, o qual ndo obteve significancia estatistica para este
tema.*

O conhecimento sobre cuidados paliativos foi considerado baixo (47,72%), o
que se assemelha a pesquisas anteriores.*%41> De uma forma geral, estudos mostram
uma deficiéncia no conhecimento do manejo da dor, seja em pacientes pediatricos ou
ndo, 0 que é condizente com os resultados obtidos.'®'” Em relagdo aos conhecimentos
direcionados a comunicacdo, o estudo de De Aradjo et al., apenas realizado com
enfermeiros, demonstrou um baixo percentual neste item, diferindo do estudo atual,
onde este tema foi 0 de maior percentual de acertos entre os profissionais.*®

Pode-se justificar a falta de conhecimentos em cuidados paliativos na pediatria
com a auséncia de disciplinas que abordem este tema no ambiente educacional na
graduacdo e pos-graduacdo. Pesquisas recentes mostraram que residentes de pediatria
nédo se sentem guiados ou séo inadequadamente treinados em cuidados paliativos, sendo

considerado um desafio elaborar um curriculo apropriado, dada a raridade deste



cenario.’® A importancia do investimento na educagio em cuidados paliativos ja foi
demonstrada em estudo prévio, onde a contribuigdo positiva da pos-qualificacdo em
paliagdo reflete na eficiéncia com que estes sio prestados.?°

As limitagBes deste estudo foram o ndmero reduzido da amostra, ter sido
realizado em apenas uma instituicdo e o curto espaco de tempo em que foi realizada a
coleta de dados. Por ser um questionario extenso e ter sido realizado em &reas de
elevada complexidade, onde a carga de trabalho € alta, houve uma indisponibilidade dos
profissionais em respondé-lo.

Em conclusdo, os resultados encontrados revelam que h& pouco conhecimento
por parte dos médicos e enfermeiros em cuidados paliativos na pediatria, sendo
necessario dar uma importancia maior a educacao nesta area. Portanto, é imprescindivel
melhorar o nivel de instrucdo desses profissionais, através de treinamento e capacitacao
nos diversos niveis educacionais da graduagdo e po6s-graduacdo, melhorando, assim, a

eficiéncia dos cuidados paliativos prestados.
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Tabela 1. Distribui¢do das caracteristicas séciodemogréficas e profissionais dos médicos e
enfermeiros que responderam o questionario de cuidados paliativos adaptado para pediatria, no
periodo de maio e junho de 2013.

Profissionais (n=108)

Variaveis n % Mediana Intervalo
interquartil
Séciodemograéficas
e Idade (anos) 108 34 23-61
e Sexo Feminino 101 93,5%
e Profissdo
Médico 61 56,5%
Enfermeiro 47 43,5%
Formacao Profissional
e  Tempo de formagéo (anos) 108 78 0,5- 38
e Tempo na atencdo basica (anos) 108 3,0 0-38
e Pds-graduagéo 104 96,3%
e Experiéncia clinica (anos)
Menos de 10 anos 69 63,9%
Mais de 10 anos 39 36,2%
Cuidados Paliativos (CP)
e  Experiéncia prévia 30 27,8%
e Assisténcia a pacientes terminais
Nenhuma 67 62%
Menos de 10 anos 31 28, 7%
Mais de 10 anos 10 9,2%
e Numero de pacientes cuidados
Nenhum 33 30,6%
Menos de 50 pacientes 62 57,4%
Mais de 50 pacientes 13 12%
e Horas de curso durante graduagéo
Nenhuma 75 69,4%
Uma hora ou mais 33 30,5%

e Horas de curso depois de formado
Nenhuma 86 79,6%
Uma hora ou mais 22 20,4%

e  Treinamento fora da instituigdo 10 9,3%




Tabela 2. Distribuicdo do percentual de acertos ao questionario em cuidados paliativos (adaptado
para pediatria) por temas de acordo com as respostas obtidas entre profissionais médicos e
enfermeiros, no periodo de maio a junho de 2013.

Temas Questionario sobre conhecimentos em cuidados paliativos
(ntmero de questdes) Assertivas (n) Acertos (n) % de acertos

4.428 2.128 48,05%

Ideia (4) 432 246 56,94%
Dor (9) 972 547 56,27%
Efeitos adversos dos medicamentos (5) 540 190 35,18%
Dispneia (4) 432 110 25,46%
Delirio (4) 432 150 34,72%
Sintomas do aparelho digestdrio (7) 756 340 44,97%
Comunicacéo (4) 432 380 87,96%
Cuidados em pacientes terminais (4) 432 165 38,19%

Profissionais n=108



Tabela 3. Distribuicdo do percentual de acertos do questionario de cuidados paliativos, adaptado
para pediatria, por tema de acordo com as caracteristicas profissionais, no periodo de maio e junho
de 2013.

Temas Média do percentual de acertos p
Tipo de profissdo
Médico (n=61) Enfermeiro (n=47)
Ideia 60,65% 52,12% 0,1122
Dor 60,47% 50,82% 0,08487
Efeitos adversos 41,31% 27,23% 0,01796
Dispneia 22,54% 29,25% 0,1400
Delirio 35,65% 33,51% 0,3752
Aparelho digestério 50,11% 38,29% 0,04619
Comunicacao 86,88% 89,36% 0,2938
Cuidados em pacientes 41,39% 34,04% 0,1425
terminais
Tempo de experiéncia
<10 anos (n=63) >10 anos (n=45)
Ideia 60,71% 51,66% 0,0987
Dor 56,19% 56,31% 0,4932
Efeitos adversos 36,19% 33,77% 0,3599
Dispneia 25,00% 26,11% 0,4284
Delirio 38,88% 28,88% 0,06762
Aparelho digestério 47,38% 41,57% 0,2042
Comunicacéo 85,71% 91,11% 0,1167
Cuidados em pacientes 41,26% 33,88% 0,1413
terminais
Horas de curso sobre Cuidados Paliativos na graduagdo
Nenhuma (n=75) Uma hora ou mais (n=33)

Ideia 55,66% 59,84% 0,2748
Dor 55,25% 58,58% 0,3172
Efeitos adversos 35,20% 35,15% 0,4973
Dispneia 23,66% 29,54% 0,1734
Delirio 33,00% 38,63% 0,2030
Aparelho digestorio 43,42% 48,48% 0,2364
Comunicacao 86,66% 90,90% 0,1710
Cuidados em pacientes 37,00% 40,90% 0,2857
terminais

Percentual de acertos para cada tema (soma do ndmero de acertos de cada assertiva/ soma do ndmero total de
assertivas).



