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TEXTO: INSTRUMENTOS DE ELEGIBILIDADE PARA ABORDAGEM PALIATIVA

Gabriela Alves de Oliveira Hidalgo
Samara Ercolin de Souza

Para o desafio de reconhecer usuarios com necessidades de salde relacionadas a Cuidados Paliativos, o uso
de ferramentas especificas é essencial, valendo-se de avaliagdo estruturada e desencadeando planejamento
de cuidados oportuno (MASS et al, 2013; HIGHET et al, 2013; UNIVERSITY OF EDINBURGH, 2020).

Elegibilidade Simplificada para Cuidados Paliativos
A ferramenta de Elegibilidade Simplificada para Cuidados Paliativos tem o objetivo de reconhecer usuarios
possivelmente elegiveis para abordagem paliativa visando de forma prioritaria a integracdo dos Agentes

Comunitarios de Saude (ACS) no processo de rastreamento. (MASS et al, 2013)

Aincorporagado desse instrumento a rotina da equipe é fundamental e factivel do ponto de vista operacional
por ser um instrumento rapido e pratico.

Elegibilidade Simplificada para Cuidados Paliativos

InternagGes ndo programadas.

Funcionalidade reduzida (pessoa passa na cama ou na cadeira mais de 50% do dia)

Dependéncia para cuidados pessoais por problemas fisicos e/ou de saide mental

Sintomas persistentes

Paciente ou familiar solicitam foco na qualidade de vida

Alguma condicdo clinica avangada: Cancer; Deméncia; Doenca neurolégica; Doenga cardiovascular; Doenca
Pulmonar; Doenga renal; Doenca hepatica

Pergunta surpresa: Vocé ficaria surpreso se este paciente morresse ao longo do préoximo ano?

(Se a resposta do profissional for “ndo me surpreenderia”, corresponde a pergunta surpresa positiva)
Fonte: Adaptado de MASS et al., 2013; HIGHET et al., 2013; UNIVERSITY OF EDINBURGH, 2020.

Se um dos itens for positivo, o caso deve ser selecionado para discussdo em reunido de equipe,
compartilhando assim a tarefa de definir a elegibilidade para Abordagem Paliativa através do instrumento
SPICT-BR™.

SPICT-BR™: Supportive and Palliative Care Indicators Tool (verséo brasileira)

O SPICT-BR™ é um instrumento de fécil aplicacdo que auxilia na identificacdo de usudrios que estdo em risco
de deterioracdo da sua condicdo de saude e podem precisar de Cuidados Paliativos (MASS et al., 2013;
HIGHET et al., 2013; UNIVERSITY OF EDINBURGH, 2020).

Basta um item positivo para que o paciente seja considerado elegivel para abordagem paliativa.

Importante salientar que essa ferramenta ndo foi projetada para identificar pacientes para um
encaminhamento especializado em Cuidados Paliativos, mas para apoiar melhorias nos cuidados prestados
pelas equipes de saude em geral, incorporando os principios dos Cuidados Paliativos em sua pratica clinica
cotidiana (HIGHET et al., 2013; MASS et al., 2013; UNIVERSITY OF EDINBURGH, 2020).
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Validado para uso multiprofissional na APS, atencdo secundaria e em hospitais, o unifica plano de cuidados
a partir de um Unico instrumento nos diversos pontos de atencéo a saude (HIGHET et al., 2013; MASS et al.,
2013; UNIVERSITY OF EDINBURGH, 2020).
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cadeira mais de 50% do dia).

na qualidade de vida.

Estado fisico muito debilitado para
tratamento do cincer ou tratamento

Problemas da fala com dificuldade
progressiva de comunicagao e/ou
degluticdo.

0 SPICT é um guia para identificacdo de pessoas sob o risco de deterioracao e morrendo.
Avaliar esse grupo de pessoas para necessidade de suporte e cuidado paliativos.
Procure por indicadores gerais de piora da satde.
* Internagdes hospitalares ndo programadas.

= Capacidade funcional ruim ou em declinio com limitada reversibilidade. (a pessoa passa na cama ou

= Dependente de outros para cuidados pessoais devido a problemas fisicos e/ou de satide mental. 'E
necessario maior suporte para o cuidador.

= Perda de peso significativa nos Ultimos 3-6 meses e/ ou um baixo indice de massa corporal.
= Sintomas persistentes apesar do tratamento otimizado das condigdes de base.
= A pessoa ou sua familia solicita cuidados paliativos, interrupgdo ou limitagao do tratamento ou um foco

Cancer Doencga cardiovascular Doenca renal
Capacidade funcional em declinio Classe funcional NV de NYHA- Estagios 4 e 5 de doencga renal
devido a progressdo do cancer. insuficiéncia cardiaca ou doenga cronica (TFG< 30ml/mi) com piora

coronariana extensa e intratavel
com:

para controle dos sintomas. « failta de ar ou dor precordial outras condi¢oes limitantes ou
&M repouso ou 20s minimos tratamentos.

Demencia/ fragilidade esforcos. Decisdio de suspender a didlise
Incapaz de vestir-se, caminhar ou Doenca vascular periférica grave e devido a piora clinica ou intol
comer sem ajuda. inoperavel. 20 tratamento.

Reducdo da ingestdo de alimentos 5

e liquidos e dificuldades na Doenca respiratoria Doenca hepatica

degluticdo. Doenca respiratoria crénica grave Cirrose avangada com uma ou mais
Incontinéncia urindria e fecal. com: complicagdes no Gltimo ano:
Incapaz de manter contato verbal; « falta de ar em repouso ou aos « Ascite resistente a diuréticos
pouca interagdo social. minimos esforcos entre as * Encefalopatia hepatica

Fratura de fémur, multiplas quedas. exacerbagdes. . S«'ndvorpe hepatorrenal

LS Necessidade de oxigénio i + Peritonite bacteriana
_Epmdbo.. froquomee;d:;:b;: :‘ longo prazo. ki + Sangramentos recorrentes de
infecgdes; pneumoni irativi - 5

Ja precisou de ventilagcdo para varizes esofagicas

Doenca neuroldgica insuficiéncia respiratéria ou Transplante hepdtico é
Deteri 5 A ventilagdo é contraindicada. contraindicado.
capacidade fisica e/ou da fungdo Deterioragdo e sob o risco de mower de qualquer outra condig¢io ou
cogntiva mesmo com terapia complicago que ndo sefa reversivel.

Pneumonia aspirativa recorrente; receba o cuidado otimizado.
falta de ar ou insuficiéncia * Considere o encaminhamento para avaliagdo de um especialista se
respiratoria. os sintomas ou necessidades forem complexos e dificeis de manejar.

= Acordar sobre objetivos do cuidado atual e futuro e planejar o
cuidado com a pessoa e sua familia.

= Planejar com antecedéncia caso a pessoa esteja em risco de

perda cognitiva.

- Reg-stre em prontudrio, comunique e coordene o plano geral de

cuidados.

Revisar o cuidado atual e planejar o cuidado para o futuro.
= Reavaliar o tratamento atual e medicagdo para que o paciente

Procure por quaisquer indicadores clinicos de uma ou mais das condi¢oes avangadas

clinica.
Insuficiéncia renal complicando

Disponivel em: https://www.spict.org.uk/the-spict/spict-br/
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Para mais informacdes e atualizacdes, cadastre-se no SPICT website (www.spict.org.uk)

SPICT™, abril 2016
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https://www.spict.org.uk/the-spict/spict-br/
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