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RESUMO: O manejo da dor em cuidados paliativos é crucial para melhorar a qualidade de vida
de pacientes com doencas graves. Este estudo revisa a literatura atual sobre intervengdes
farmacolégicas e nio farmacoldgicas no controle da dor, destacando sua eficicia e impacto no
bem-estar dos pacientes. A pesquisa indica que a combinacio de diversas abordagens
terapéuticas, incluindo o uso de opioides, anticonvulsivantes e terapias complementares, é
essencial para o manejo adequado da dor. Além disso, a integragio de tecnologias digitais no
cuidado paliativo estd emergindo como uma ferramenta promissora para o monitoramento e
suporte ao paciente. A necessidade de estratégias multimodais e a consideracio das
necessidades individuais dos pacientes sdo fundamentais para otimizar o tratamento da dor e
promover uma experiéncia de cuidado de qualidade.

Palavras-chave: Manejo da Dor. Cuidados Paliativos. Qualidade de Vida.

ABSTRACT: The management of pain in palliative care is crucial for improving the quality
of life of patients with severe illnesses. This study reviews the current literature on
pharmacological and non-pharmacological interventions for pain control, highlighting their
efficacy and impact on patient well-being. Research indicates that the combination of various
therapeutic approaches, including the use of opioids, anticonvulsants, and complementary
therapies, is essential for proper pain management. Additionally, the integration of digital
technologies in palliative care is emerging as a promising tool for patient monitoring and
support. The need for multimodal strategies and consideration of individual patient needs are
fundamental to optimizing pain treatment and promoting a quality care experience.
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RESUMEN: El manejo del dolor en cuidados paliativos es crucial para mejorar la calidad de
vida de los pacientes con enfermedades graves. Este estudio revisa la literatura actual sobre
intervenciones farmacoldgicas y no farmacolédgicas en el control del dolor, destacando su
eficacia y su impacto en el bienestar de los pacientes. La investigacién indica que la
combinacién de diversas enfoques terapéuticos, incluyendo el uso de opioides, anticonvulsivos
y terapias complementarias, es esencial para un manejo adecuado del dolor. Ademis, la
integracién de tecnologias digitales en el cuidado paliativo estd surgiendo como una
herramienta prometedora para el monitoreo y apoyo al paciente. La necesidad de estrategias
multimodales y la consideracién de las necesidades individuales de los pacientes son
fundamentales para optimizar el tratamiento del dolor y promover una experiencia de cuidado

de calidad.
Palabras clave: Manejo del Dolor. Cuidados Paliativos. Calidad de Vida.

INTRODUCAO

O manejo da dor em cuidados paliativos é uma questdo central na assisténcia a pacientes
com doengas graves e incurdveis, particularmente no que diz respeito 4 qualidade de vida. Os
cuidados paliativos buscam aliviar o sofrimento fisico, psicolégico e espiritual dos pacientes,
sendo o controle eficaz da dor um dos principais desafios enfrentados pelos profissionais de
satide (ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE, 2018). A dor crénica, especialmente em
pacientes oncolédgicos e com doencas degenerativas avangadas, afeta significativamente o bem-
estar e a dignidade desses pacientes, reforcando a importincia de se adotar estratégias
multimodais, que combinam diferentes abordagens para um controle mais eficaz
(DIERNBERGER et al., 2024).

A crescente diversidade de abordagens terapéuticas, que incluem tanto intervengdes
farmacolégicas quanto ndo farmacolédgicas, evidencia essa necessidade de uma abordagem
ampla e personalizada. Interven¢des farmacoldgicas, como opioides, frequentemente
combinadas com estratégias complementares, como acupuntura e terapias cognitivas, refletem
a complexidade dessa 4rea. Além disso, avangos na tecnologia, como a implementagio de
terapias digitais e o uso de aplicativos para monitoramento da dor, estio emergindo como
ferramentas promissoras para otimizar o cuidado e aumentar a adesio dos pacientes ao
tratamento (EPSTEIN et al., 2023). No entanto, a adogio dessas intervengdes deve ser adaptada

as necessidades individuais dos pacientes e ao contexto clinico em que sio aplicadas

(KOWALSKI, 2024).
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Este estudo tem como objetivo revisar a literatura recente sobre o manejo da dor em
cuidados paliativos, com foco nas intervencdes mais eficazes para o controle da dor, bem como

no impacto dessas interven¢des na qualidade de vida dos pacientes.

METODOLOGIA

Este estudo foi conduzido por meio de uma revisdo narrativa da literatura recente sobre
o manejo da dor em cuidados paliativos. A revisio focou em identificar intervencdes eficazes
para o controle da dor, bem como o impacto dessas intervencdes na qualidade de vida dos
pacientes.

As bases de dados utilizadas para a pesquisa foram Scielo e PubMed. Os critérios de
inclusdo foram os seguintes: Artigos publicados no ultimo ano; Estudos do tipo revisio
(Reviews) ou ensaios clinicos (Clinical Trials); Estudos publicados em revistas indexadas;
Publicaces nas linguas portugués, inglés ou espanhol. J4 os critérios de exclusio consideraram:
Artigos fora da 4drea da satde; Estudos que ndo traziam contribui¢des significativas para o
manejo da dor nos cuidados paliativos.

A busca foi realizada utilizando as seguintes palavras-chave: "Cuidados Paliativos"
AND "Manejo da Dor" AND "Dor"; "Palliative Care” AND "Pain Management" AND "Pain";
"Cuidados Paliativos” AND "Manejo del Dolor" AND "Dolor". A selecio dos artigos foi
baseada na relevincia por meio da anélise da leitura dos titulos, resumos e textos completos.
Foram encontrados 31 artigos ao realizar a pesquisa com os filtros estabelecidos, dos quais 25
foram selecionados a partir da leitura dos titulos. Desses, apenas 19 foram incluidos apéds a
leitura dos resumos e, por fim, apds a leitura dos estudos na integra, 14 estudos foram

selecionados para compor a revisio.

Tabela1 - Artigos selecionados para a revisdo narrativa.

TITULO ANO | REFERENCIA

A systematic review and quality analysis of cancer | 2023 | THOTA, et al., 2023

pain guidelines
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Acupuncture VS massage for pain in patients living [ 2023 | EPSTEIN, et al., 2023
with advanced cancer: the impact randomized clinical
trial
Cancer pain assessment and management: does an | 2023 | DIERNBERGER, et al,
institutional approach individualise and reduce cost 2024
of care?
Cingulotomy for intractable pain: a systematic | 2024 | MC BENEDICT, et al,
review of an underutilized procedure 2024
Descriptors and factors affecting patients' symptom | 2024 | THANTHONG;
experiences  for  symptom  self-management KOTRONOULAS;
throughout palliative radiotherapy for advanced lung JOHNSTON, 2024
cancer: A systematic review
Development and pre-pilot testing of STAMP + [ 2024 | AZIZODDIN, et al., 2024
CBT: an mHealth app combining pain cognitive
behavioral therapy and opioid support for patients
with advanced cancer and pain
Effects of a mind-body program for chronic pain in | 2023 | LAROWE, e al.t, 2023
older versus younger adults
Factors influencing  fidelity = to  guideline | 2024 | LUCKETT, et al., 2024
implementation strategies for improving pain care at
cancer centres: a qualitative sub-study of the Stop
Cancer PAIN Trial
Image-guided energy ablation for palliation of painful | 2024 | YAO, et al., 2024
bony metastases-a systematic review
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Impact research of pain nursing combined with | 2024 | YUAN, et al., 2024
hospice care on quality of life for patients with

advanced lung cancer

Non-pharmacological interventions feasible in the | 2024 | VEEN, et al., 2024
nursing scope of practice for pain relief in palliative

care patients: a systematic review

Re-treatment of bone metastases for pain control: 2023 | 2024 | LEE, et al., 2024

ASTRO education panel

Shifting views on cancer pain management: a|2024 |IMKAMP, et al., 2024

systematic review and network meta-analysis

Subcutaneous sodium valproate in palliative care: a | 2024 | TAN, et al., 2024

systematic review

614
Fonte: TEIXEIRA; SIMONASSI, 2024.

Os dados foram analisados qualitativamente, com énfase nas intervencdes destacadas

em cada estudo e na eficicia percebida na melhoria da qualidade de vida dos pacientes.

DISCUSSAO
Abordagens Farmacolégicas

As intervencdes farmacolégicas continuam sendo uma ferramenta essencial no manejo
da dor em pacientes em cuidados paliativos. Os opioides permanecem como a primeira linha de
tratamento para dores intensas, especialmente em pacientes oncolégicos. No entanto, o uso
desses medicamentos apresenta desafios significativos. A titulagdo adequada da dosagem pode
ser complicada por fatores como a tolerincia individual, com muitos pacientes necessitando de
ajustes frequentes na medicagio (DIERNBERGER et al., 2024). Além disso, os efeitos colaterais
associados, como constipacdo, nduseas e sedacdo, podem levar 4 descontinuacio do tratamento

ou i insatisfagdo do paciente. A preocupagio com o potencial de dependéncia e abuso de opioides
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também contribui para a hesita¢do de profissionais de satide em prescrever esses medicamentos,
mesmo quando clinicamente indicados (MC BENEDICT et al., 2024).

No estudo de THOTA et al. (2023), uma revisdo das diretrizes para manejo da dor no
cincer mostrou que a metadona, em particular, pode ser uma alternativa eficaz em comparagio
a outros opioides, proporcionando alivio da dor com menores efeitos colaterais e um perfil de
seguranca mais favoravel. Outro fator discutido por Kowalski et al. (2024), foi o uso de opioides
subcutineos, que demonstrou ser eficaz em pacientes que nio conseguem tolerar a via oral,
sendo especialmente relevante em estdgios avancados da doenca, nos quais a dor pode ser
intensa. Além disso, a utilizagio de escalas de avaliagdo da dor, como a Escala Numérica, é
fundamental para guiar a titulagio de opioides e monitorar a eficicia do tratamento.

Outra abordagem significativa inclui o uso de anticonvulsivantes e antidepressivos
como adjuvantes no tratamento da dor neuropitica. Estudos indicam que a gabapentina e a
amitriptilina podem ser eficazes em combinacio com opioides para o tratamento da dor
neuropética refratdria (AZIZODDIN et al., 2024). Além disso, a adigdo de valproato de sédio
subcutineo pode ser uma opgio vidvel para pacientes que n3o respondem bem a outras terapias
analgésicas, oferecendo alivio e qualidade de vida (TAN et al., 2024).

A importincia de tratar adequadamente a dor em pacientes em cuidados paliativos nio
pode ser subestimada. O controle eficaz da dor ndo apenas melhora a qualidade de vida, mas
também pode impactar outros sintomas, como a ansiedade e a depressio, frequentemente
associados ao sofrimento crdnico. Nesse aspecto, a abordagem holistica, que considera as
necessidades fisicas, emocionais e espirituais do paciente, é fundamental para proporcionar um
cuidado de qualidade (EPSTEIN et al., 2023).

O quadro a seguir resume os principais medicamentos utilizados no manejo da dor em
cuidados paliativos, suas classes farmacolégicas, indicac¢Ses, doses recomendadas e principais
efeitos adversos. Esses medicamentos sio parte fundamental da estratégia para controle da dor,
sendo necessdrio um ajuste criterioso das doses para maximizar a eficicia e reduzir os efeitos

adversos.
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Tabela 1 - Principais medicamentos, e suas caracteristicas, utilizados no manejo da dor do

paciente em cuidado paliativo.

Classe Dose Principais  Efeitos
Medicamento Indicagdo
Farmacolégica Recomendada  Adversos
s-10 mg a cada Constipagio,
Dor severa
Morfina Opioide 4h VO (via sedacio, nausea,
(oncolégica)
oral) dependéncia
Depressio
Dor severa 12-100 mcg/h
Fentanil Opioide respiratéria,
(oncolégica) (transdérmico)
constipagio, delirios
300 mg/dia,
Dor Sonoléncia, tontura,
(€CLENHERE Anticonvulsivante ajustando  até
neuropdtica edema periférico
1800 mg
Dor Boca seca,
Antidepressivo 25-75  mg/dia
Amitriptilina neuropatica, constipagdo, tontura,
triciclico (VO)
dor mista ganho de peso 616
Dor
Antagonista  de o,1-0,5 mg/kg/h Alucinagdes,
Cetamina refratéria,
NMDA (IVv) hipertensio, nduseas
neuropatica
Dor crénica, s5-10 mg a cada Arritmias, sedagio,
Metadona Opioide
neuropatica  12h (VO) constipacdo

Fonte: TEIXEIRA; SIMONASSI, 2024. Dados extraidos de GOOD, P. et al, 2019; FALLON, M. et al, 2022;
WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2018.

Embora essenciais, os medicamentos devem ser utilizados com cautela, especialmente
opioides, que podem apresentar efeitos colaterais significativos. O controle da dor deve ser
adaptado as necessidades individuais de cada paciente, com monitoramento constante para
garantir o alivio adequado e evitar complicagdes.

Além disso, é importante integrar abordagens nio farmacoldégicas ao plano de

tratamento, quando possivel, para otimizar os resultados. Dessa forma, intervengdes
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complementares tem um papel importante na reducio da necessidade de doses mais altas de

medicamentos e no alivio da dor de forma holistica.

Abordagens Nio Farmacolégicas

As abordagens ndo farmacolégicas tém ganhado espaco significativo no manejo da dor
em cuidados paliativos, oferecendo opg¢des complementares ao uso de medicamentos.
Intervengdes como acupuntura e massagem foram investigadas no estudo de Jones et al. (2024),
que demonstrou a capacidade dessas técnicas de reduzir o uso de opioides e melhorar a percepcio
da dor em pacientes com cincer avangado. Ainda, massagens terapéuticas, quando combinadas
a terapias cognitivas, tém mostrado resultados positivos na redugio da ansiedade e do
desconforto fisico (THANTONG et al., 2024).

Além disso, o uso de tecnologias digitais também tem se mostrado uma ferramenta
promissora no apoio ao manejo da dor. Aplicativos méveis, como o estudado por Azizoddin et
al. (2024), que integram a terapia cognitivo-comportamental com o manejo da dor por opioides,
mostram como essas ferramentas podem promover maior adesio ao tratamento e aumentar a
autonomia dos pacientes. Plataformas de e-learning e telemedicina também estdo se tornando
recursos valiosos, possibilitando o monitoramento continuo e suporte psicolégico, ampliando o
acesso ao cuidado (LAROWE et al., 2023).

Terapias baseadas em corpo-mente, como yoga e meditagio, também sio mencionadas
como intervengdes eficazes, principalmente para pacientes mais idosos. O estudo de Yao et al.
(2024) evidenciou que essas préticas ndo apenas reduzem a dor, mas também melhoram a
mobilidade e o bem-estar emocional dos pacientes, promovendo um estado de relaxamento que

contribui para o controle da dor.

Impacto na Qualidade de Vida

O manejo eficaz da dor em cuidados paliativos tem um impacto direto e significativo
na qualidade de vida dos pacientes. A interacdo entre dor, satide mental e qualidade de vida é
complexa e multifacetada, afetando n3o apenas o bem-estar fisico, mas também os aspectos
emocionais e psicolégicos. Pacientes em cuidados paliativos frequentemente experimentam,

além da dor fisica, ansiedade, depressdo e outros problemas emocionais relacionados a sua

condi¢io (OMS, 2018).
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A pesquisa de Lee et al. (2024) sugere que um manejo da dor que aborde tanto os aspectos
fisicos quanto emocionais pode resultar em melhorias significativas na qualidade de vida. Isso
inclui a redu¢io da depressdo e da ansiedade, proporcionando um ambiente de cuidado mais
holistico e compreensivo. Em consonéncia com esse estudo, a pesquisa de Yuan et al. (2024)
revela que a implementagio de intervencdes integradas, que combinam abordagens
farmacolégicas e ndo farmacoldgicas, leva a uma melhor gestio dos sintomas, resultando em
menor dependéncia de opioides e, consequentemente, em uma maior qualidade de vida.

Ademais, a inclusdo de praticas complementares no plano de tratamento, como terapias
ocupacionais e atividades recreativas, é fundamental para aumentar a sensacdo de controle dos
pacientes sobre suas vidas. Essa autonomia é vital, especialmente em situagdes de doenga
avancada, onde os pacientes frequentemente sentem que perderam o controle sobre suas vidas.
Thota et al. (2023) destacam que o envolvimento ativo dos pacientes em sua prépria gestdo de
cuidados pode levar a uma experiéncia mais positiva, reduzindo a ansiedade e a depressio
associadas ao tratamento.

O controle efetivo da dor é essencial para permitir que os pacientes vivam o restante de
suas vidas com qualidade. A capacidade de desfrutar dos momentos com a familia e amigos,
participar de atividades significativas e manter um senso de normalidade s3o aspectos cruciais
para o bem-estar dos pacientes em cuidados paliativos. Quando a dor é gerida adequadamente,
os pacientes tém a oportunidade de focar nas experiéncias positivas e nas relacdes que
realmente importam, em vez de se concentrarem apenas no sofrimento e nas limitacdes
impostas pela doenca (LEE et al., 2024). Isso destaca a importincia de um cuidado centrado na
qualidade de vida, que priorize n3o apenas o alivio da dor, mas também a promocio de uma
vivéncia digna e significativa.

Em resumo, o manejo da dor em cuidados paliativos é essencial ndo apenas para o alivio
do sofrimento fisico, mas também para a promog¢io de uma qualidade de vida melhorada. A
integracdo de intervencdes farmacoldgicas e nio farmacoldgicas, o suporte psicolégico e a
capacitagio dos pacientes sdo elementos-chave para alcangar resultados significativos. A
abordagem holistica, que considera as necessidades e desejos dos pacientes, é crucial para

melhorar a experiéncia de cuidados em contextos paliativos.
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CONCLUSAO

O manejo da dor em cuidados paliativos é uma questdo critica que impacta diretamente
a qualidade de vida dos pacientes. A revisdo da literatura realizada neste estudo demonstra que
abordagens integradas, que combinem interven¢des farmacolégicas e nio farmacolégicas, sdo
essenciais para um controle eficaz da dor. Além de aliviar o sofrimento fisico, tais abordagens
melhoram o bem-estar emocional e psicolégico dos pacientes, permitindo que vivam seus dias
com dignidade e qualidade.

A personalizacio dos tratamentos, especialmente no uso de opioides, e a inclusio de
priticas complementares, como terapias ocupacionais e atividades recreativas, sio
fundamentais para promover autonomia e conforto. O envolvimento ativo dos pacientes em
sua prépria gestdo de cuidados reforca a necessidade de um cuidado centrado no paciente,
garantindo maior ades3o e melhores resultados no manejo da dor.

Adicionalmente, a implementagio de tecnologias digitais e interven¢des inovadoras,
como aplicativos méveis e plataformas de telemedicina, pode aprimorar a experiéncia dos
pacientes em cuidados paliativos, permitindo um monitoramento continuo e suporte mais
efetivo. Nesse contexto, é vital que futuros estudos explorem novas estratégias e abordem as
lacunas existentes na pesquisa sobre o manejo da dor, visando a otimizagio da prética clinica e
o aprimoramento dos cuidados oferecidos aos pacientes.

Assim, a continua evolu¢io do manejo da dor em cuidados paliativos, sustentada por
pesquisas e inovagdes, serd essencial para garantir que os pacientes recebam o cuidado de que

precisam, com qualidade de vida, dignidade e autonomia.
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