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REVISAO DE LITERATURA
RESUMO

O manejo do cancer em estdgio avancado requer estratégias que vao além do tratamento curativo,
priorizando a reducdo do sofrimento global. Nesse contexto, os cuidados paliativos (CP),
especialmente quando introduzidos precocemente, promovem melhora do bem-estar fisico e
psiquico, além de oferecer suporte psicossocial. Essa abordagem também pode contribuir para
maior sobrevida, ao evitar intervencdes invasivas e de baixa resolutividade. A presente pesquisa
visa analisar a efetividade dos CP na melhora da qualidade de vida (QV) de pacientes com cancer
avancado. Esta revisdo integrativa consultou as bases PubMed e BVS com recorte temporal 2021-
2025 compreendendo artigos que investigaram a melhora da QV, utilizando os descritores
“Palliative Care”, “Neoplasms”, “Quality of Life” combinados pelo operador booleano “AND”. Apds
a aplicacdo dos critérios de elegibilidade sobre os 4.130 estudos, foram incluidos 3 artigos nesta
revisdo. Os resultados demonstraram achados heterogéneos quanto ao impacto dos CP na QV,
sendo observados beneficios mais evidentes quando essa abordagem foi integrada precocemente
ao tratamento oncolégico. Entretanto, alguns estudos ndo identificaram diferencas
estatisticamente significativas entre os grupos analisados. Ainda assim, os CP mostraram-se
relevantes no controle de sintomas, no suporte psicossocial e na organizacdo da assisténcia ao
paciente oncoldgico. Conclui-se que os CP constituem uma abordagem essencial no cuidado ao
paciente com cancer avancado, embora sejam necessdrios estudos metodologicamente mais
robustos e padronizados para avaliar com maior precisdo seu impacto na QV.

Palavras-chave: Cuidados Paliativos, Neoplasias, Qualidade de Vida.

Brazilian Journal of Implantology and Health Sciences
Volume 8, Issue 6 (2026), Page 300-3009.



= BJiHs

avang¢ado: Uma revisdo integrativa
Silva et. al.

m Efetividade dos cuidados paliativos na qualidade de vida de pacientes com cdncer

1

The Effectiveness of Palliative Care on the Quality of Life of
Patients with Advanced Cancer: An Integrative Review

ABSTRACT

The management of advanced-stage cancer requires strategies that go beyond curative
treatment, prioritizing the reduction of overall suffering. In this context, palliative care (PC),
especially when introduced early, promotes improvements in physical and psychological well-
being, in addition to offering psychosocial support. This approach may also contribute to
longer survival by avoiding invasive interventions with low efficacy. This study aims to analyze
the effectiveness of PC in improving the quality of life (QOL) of patients with advanced cancer.
This integrative review searched the PubMed and VHL databases for the time period 2021-
2025, including articles that investigated improvements in Qol using the search terms
“Palliative Care,” “Neoplasms,” and “Quality of Life” combined with the Boolean operator
“AND.” After applying the eligibility criteria to the 4,130 studies, 3 articles were included in
this review. The results demonstrated heterogeneous findings regarding the impact of PC on
Qol, with more evident benefits observed when this approach was integrated early into
cancer treatment. However, some studies did not identify statistically significant differences
between the groups analyzed. Nevertheless, CP have proven to be effective in symptom
management, psychosocial support, and the organization of care for cancer patients. It is
concluded that PC constitutes an essential approach in the care of patients with advanced
cancer, although more methodologically robust and standardized studies are needed to more
accurately assess its impact on QoL.
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INTRODUCAO

O cancer compreende um conjunto de mais de 100 doencas caracterizadas pelo
crescimento desordenado de células malignas que invadem tecidos e 6rgaos (Brasil, 2023). A
incidéncia dessa patologia tem crescido devido ao envelhecimento da populacdo, as
mudangas no estilo de vida e no ambiente decorrentes do desenvolvimento socioecon6mico.
Essas alteragOes caracterizadas pelo aumento do sedentarismo, ma alimentagao e pela maior
exposicdo a poluentes ambientais passaram a atuar como importantes fatores de risco,
favorecendo o aumento global da doenga e da sua mortalidade (INCA, 2022).

As possibilidades de cura do cancer estdo diretamente ligadas ao estagio da doenca,
sendo o diagndstico precoce fundamental para o sucesso do tratamento. No entanto, estima-
se que 90% das mortes decorram de diagndsticos e tratamentos tardios. Quando descoberta
em estdgio avancado, a doenga torna-se progressiva e de dificil cura, o que intensifica os
sintomas e compromete a qualidade de vida (QV) do paciente (Bastos et al., 2018; Silva et al.,
2019).

Na atencdo ao paciente com cancer avancado, sdo necessarios os cuidados paliativos
(CP), que sdo defendidos pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS) com o objetivo de
melhorar a QV dos pacientes por meio da identificacdo precoce, avaliacdo, tratamento e alivio
dos sintomas e de outros problemas de ordem fisica, psicossocial e espiritual (OMS, 2020).

O progndstico de pacientes com cancer avancado em cuidados paliativos costuma
envolver menor sobrevida, devido a gravidade da doencga e, muitas vezes, a interrup¢ao das
terapias curativas (Freitas et al., 2020). Nesse contexto, os cuidados paliativos devem ser
iniciados a partir do surgimento de manifestacGes relacionadas a doencas ameacadoras da
vida, e ndo apenas no fim da vida, como ainda ocorre frequentemente no Brasil (Silva et al.,
2020).

Os CP sdo aplicaveis e trazem beneficios que justificam sua implementacao, tais como
a melhora significativa da QV, o alivio do sofrimento fisico, psiquico e espiritual, e a reducao
do impacto da doenca. Ao focar no suporte psicossocial e no manejo de sintomas, essa
intervencdo auxilia o paciente e sua familia na tomada de decisGes conscientes, melhorando
a qualidade da assisténcia. No entanto, a implementacdo precoce ainda enfrenta desafios na
pratica clinica, uma vez que a priorizacdo do modelo curativo frequentemente resulta no

encaminhamento tardio de pacientes com neoplasias terminais, o que compromete a
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assisténcia e acentua o sofrimento nos momentos finais (Santos et al., 2025).
Dessa forma, torna-se fundamental analisar a efetividade dos CP na melhora da QV de

pacientes com cancer avangado.

METODOLOGIA

A pesquisa caracteriza-se como uma revisao integrativa da literatura realizada no més
de outubro de 2025. Para isso, foram consultadas duas bases de dados: a U.S. National Library
of Medicine (Medline via PubMed) e a Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Utilizaram-se como
estratégia de busca os Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS/MeSH) “Patient Care Team”,
“Palliative Care” e “Neoplasms” combinados pelo operador booleano “AND”. A questdo
norteadora da pesquisa foi: “Em pacientes com cancer avangado, os CP, comparados ao
tratamento padrao ou cuidados habituais, melhoram a QV?”

Os critérios de elegibilidade foram definidos com base na estratégia PICOT,
contemplando pacientes adultos com cancer avan¢ado (P), submetidos a CP (l), em
comparacao ao tratamento padrdo ou cuidados habituais (C), com desfecho voltado a melhora
da QV (0), sendo incluidos ensaios clinicos prospectivos e ensaios clinicos randomizados (T).
Além disso, foram considerados protocolos estruturados de CP identificados no processo de
busca da literatura.

Foram incluidos artigos publicados nos ultimos cinco anos (2021-2025), sem restricao
de idioma. Foram excluidos estudos que envolvessem criangas e adolescentes, bem como

aqueles que ndo atendessem ao delineamento metodolégico proposto.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A busca realizada nas bases de dados resultou na identificacdo de 4.130 artigos. Apds
a remocdo de duplicatas e a selecdo dos artigos com base nos titulos e resumos, 17 estudos
foram selecionados para leitura na integra. Destes, 3 estudos foram incluidos nesta revisao.

Os detalhes desse processo de selecdo estdo apresentados na Figura 1.

Figura 1 — Fluxograma PRISMA para apresentacdo do processo de selegao.
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A andlise conjunta dos estudos evidencia resultados heterogéneos quanto ao impacto
dos CP, especialmente os cuidados paliativos precoces (CPP), na QV de pacientes oncoldgicos.
De modo geral, observa-se variabilidade dos efeitos conforme o contexto clinico, populagao
estudada e tempo de intervencao.

No ensaio clinico prospectivo e randomizado de Allende et al. (2024), envolvendo 146
pacientes com cancer de pulmao de nao pequenas células metastatico, o grupo intervencao
recebeu CPP + tratamento oncoldgico padrdo (TOP), enquanto o grupo controle recebeu
apenas TOP. Observou-se que o grupo submetido aos CPP apresentou escore médio de QV
numericamente superior na avaliacdo basal em comparacdo ao grupo controle, embora sem
significancia estatistica (p = 0,061). Ao longo do seguimento, ndo foram identificadas

diferencas significativas na evolucdo da QV entre os grupos, incluindo a variacdo apds o 62

ciclo (p =0,213).

Por outro lado, no ensaio clinico randomizado controlado de Nottelmann et al. (2021),

Fonte: autoria propria (2026)
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envolvendo 360 pacientes adultos com malignidades hematoldgicas submetidos ao
transplante de células-tronco hematopoéticas (TCTH), o grupo intervencdo recebeu CP e o
grupo controle recebeu cuidados habituais (180 pacientes em cada grupo). A QV melhorou
significativamente no grupo de intervenc¢do ao longo de 12 semanas, com diferenga entre os
grupos de 3,0 (p =0,047). As analises de sensibilidade ndo mostraram diferenca em 6 semanas,
porém evidenciaram diferenca significativa em 12 semanas (3,3; p = 0,005).

Em contraste, o estudo de Yang et al. (2024), um protocolo de ensaio clinico
randomizado multicéntrico, incluiu 288 pacientes adultos com tumores sélidos metastaticos
ou irressecdveis diagnosticados nas ultimas 8 semanas, sendo 139 no grupo intervencao
(tratamento padrdao + CPP) e 149 no grupo controle (tratamento padrdao), com
acompanhamento de 12 meses. Por se tratar de um protocolo de estudo, ndo apresenta
resultados conclusivos, embora proponha a investigagdao do impacto dos CP em pacientes
submetidos a diferentes contextos terapéuticos, incluindo o transplante de células-tronco
hematopoéticas, ampliando o escopo de avaliacdo dessa intervencao.

A sintese dos achados demonstra resultados divergentes entre os estudos, com alguns
evidenciando melhora significativa da QV e outros nao identificando diferengas
estatisticamente relevantes entre os grupos. Essa heterogeneidade sugere que os efeitos dos
CP podem variar de acordo com o estagio da doenca, o tipo de neoplasia, o momento de
introducao da intervencao e os instrumentos utilizados para mensuragdo da QV.

Nesse contexto, os resultados de Allende et al. (2024) indicam que a introducdo precoce
dos CP ndo foi suficiente para produzir alteragdes significativas na QV ao longo do
acompanhamento, o que se alinha a evidéncias como as de Bakitas et al. (2015), que também
nao observaram impacto relevante desse desfecho em pacientes com doenga oncoldgica
avancgada.

Por outro lado, estudos como o de Costa et al. (2024) reforcam que a presenca de dor
estd diretamente associada a piora da QV, sugerindo que intervencdes paliativas voltadas ao
controle sintomatico podem influenciar positivamente esse desfecho. Assim, mesmo na
auséncia de diferencas globais na QV, os CP podem contribuir de forma indireta por meio da
reducdo de sintomas fisicos e sofrimento associado a doenca.

As diretrizes da American Society of Clinical Oncology recomendam a implementacao de
CPP como parte do tratamento padrdo em oncologia (Smith et al., 2012), reforcando sua

integracdo desde o diagndstico. De forma semelhante, Sanders et al. (2024) destacam que a
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introdugao precoce tende a potencializar beneficios clinicos e psicossociais, embora os
achados da literatura ainda sejam inconsistentes quanto ao impacto direto na QV.

Essas divergéncias podem ser explicadas por fatores metodoldgicos e clinicos, como o
tempo de inicio da intervengao, o estagio da doenca, o perfil dos pacientes e a sensibilidade
dos instrumentos utilizados para avaliacdo da QV. Dessa forma, embora alguns estudos
demonstraram beneficios significativos, outros apresentam apenas tendéncias ou auséncia de
diferencas estatisticas, evidenciando a complexidade da mensuracdo desse desfecho em
oncologia.

Por fim, observa-se que ainda existem lacunas importantes na literatura sobre o impacto
dos cuidados paliativos em diferentes contextos clinicos, especialmente em popula¢des
especificas e cendrios de maior complexidade, como o transplante de células-tronco
hematopoéticas. Nesse sentido, estudos futuros, como o proposto por Yang et al. (2024), sdo
fundamentais para ampliar a robustez das evidéncias e esclarecer o real papel dos cuidados

paliativos na qualidade de vida de pacientes com cancer avangado.

CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se que os efeitos dos CP podem nao ser uniformes entre diferentes populacoes
e contextos clinicos, o que limita a generalizagao dos achados disponiveis na literatura. Ainda
assim, trata-se de uma abordagem essencial no cuidado ao paciente oncolégico, com papel
relevante na organiza¢do da assisténcia, no suporte ao longo da progressao da doenca e no
manejo de sintomas relacionados a QV.

Diante disso, reforca-se a necessidade de ampliacdo das evidéncias cientificas sobre o
tema, por meio de estudos com maior padronizacdo metodoldgica, amostras mais
representativas e delineamentos mais robustos, capazes de avaliar com maior precisdo o

impacto dos CP na QV na trajetdria do paciente com cancer avancado.
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