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RESUMO

Introducéo: A dor dentro da contextualizacdo de géneros, feminino e masculino, no que tange
os cuidados paliativos na oncologia € avaliada na sua subjetividade, o que por vezes deixam
passar desapercebidas cuidados que poderiam aliviar tal infortuno. Tudo isso por nao receber
um olhar holistico de acordo com o género ao qual se esta lidando, visto que 0 homem no seu
interior estigmatizado por vezes ndo transpare sua queixa e perpacao a lidar com sua doenga de
forma mais sofrida. Nesse interim retratar a dor no contexto de género, a priore salude do
homem, é contribuir para a construcao de politicas publicas cada vez mais holisticas, singulares
e humanizadas, as quais em sua Visdo enxergam o homem como um ser rodeado de tabus e
expectativas do seu género. No tratamento da dor, os cuidados paliativos sdo fundamentais para
conduzir o alivio e outros sintomas que podem estar causando desconforto ou sofrimento ao
paciente. Objetivo: analisar o estigma masculino no lidar com a dor nos cuidados paliativos,
contribuindo assim, para a edificacdo de uma assisténcia mais significativa e personalizada para
este publico. Método: trata-se de uma revisao inregrativa de estudos maltiplos, com utilizacdo
da estratégia PICo para construcdo da pergunta norteadora. Ja em relacéo a elegibilidade dos
estudos, banco de dados e estratégias de busca optou-se por aplicar-se os critérios de inclusao
e exclusdo, utilizando o fluxograma por critérios Preferred reporting items for systematic
reviews and meta-analyses (PRISMA). As bases de pesquisa foram Pubmed, Scielo e Google
Scholar, com busca a partir dos descritores controlados e ndo-controlados do Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS), ¢ para efetuar a pesquisa “insert” utilizou-se operador boleano
“and”. Resultados e Discussoes: foi detectada relativa escassez de trabalhos de rigor cientifico que
abordavam esta temética, o que refletiu em limitacbes na coleta de dados, obstando na
generalizacdo desse artigo. Todavia inferiu-se com os poucos achados que 0s avangos na
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eficacia do tratamento proporcionou aos homens conviver com os sintomas oncoldgicos por
longos periodos contando com a assisténcia adequada no manejo de dores complexas, fadiga,
depressao, ansiedade e crise existencial. Conclusao: o presente artigo concentra sua relevancia
na medida em que suplementa a comunidade académica a cerca desta tematica tdo pouca
abordada. Sendo importante lembrar que cada paciente é Unico e pode responder de forma
diferente aos diferentes tratamentos para a dor. Por isso, os cuidados paliativos na dor devem
ser personalizados e adaptados as necessidades individuais do paciente, enfocar a singularidade
do homem ndo nos leva, necessariamente, a perda da dimensdo relacional que a expressao
género indica.

Palavras-chave: cancer, cuidados paliativos, dor, homem.

ABSTRACT

Introduction: Pain within the context of genders, female and male, regarding palliative care in
oncology is evaluated in its subjectivity, which sometimes overlooks care that could alleviate
such misfortune. All of this for not receiving a holistic view according to the gender that is
being dealt with, since the stigmatized man in his interior sometimes does not show his
complaint and desire to deal with his disease in a more painful way. In the meantime, to portray
pain in the context of gender, a priori men's health, is to contribute to the construction of public
policies that are increasingly holistic, singular and humanized, which in their view see man as
a being surrounded by taboos and expectations of the your gender. In the treatment of pain,
palliative care is essential to manage the relief of other symptoms that may be causing
discomfort or suffering to the patien. Objective: to analyze the male stigma in dealing with pain
in palliative care, thus contributing to the construction of a more meaningful and personalized
assistance for this public. Method: this is a non-regressive review of multiple studies, using the
PICo strategy to construct the guiding question. Regarding the eligibility of the studies, database
and search strategies, the inclusion and exclusion criteria were applied, using the flowchart by
criteria Preferred reporting items for systematic reviews and meta-analyses (PRISMA). The
search bases were Pubmed, Scielo and Google Scholar, with a search based on the controlled
and uncontrolled descriptors of the Health Sciences Descriptors (DeCS), and to carry out the
“insert” search, the Boolean operator “and” was used. Results and Discussions: a relative
scarcity of studies of scientific rigor that addressed this theme was detected, which reflected in
limitations in data collection, hindering the generalization of this article. However, it was
inferred from the few findings that the advances in the effectiveness of the treatment allowed
men to live with cancer symptoms for long periods with adequate assistance in the management
of complex pain, fatigue, depression, anxiety and existential crisis. Conclusion: this article
concentrates its relevance insofar as it supplements the academic community about this topic
that is so little discussed. It is important to remember that each patient is unique and may
respond differently to different pain treatments. Therefore, palliative care in pain must be
personalized and adapted to the individual needs of the patient, focusing on the uniqueness of
man does not necessarily lead to the loss of the relational dimension that the expression gender
indicates.

Keywords: cancer, palliative care, pain, man.

1 INTRODUCAO

De acordo com a Organiza¢do Mundial da Saude (2016), os cuidados paliativos visam

melhorar a qualidade de vida dos pacientes e de seus familiares que enfrentam problemas

associados a patologias que ameacam a vida, através da identificacdo precoce, prevencdo e
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tratamento da dor, bem como de outros problemas fisicos, psicossociais e espirituais, afim de

aliviar o sofrimento.

Os cuidados paliativos proporcionam alivio da dor e outros sintomas angustiantes; nao

visam apressar e nem adiar a morte e consideram 0 morrer como um processo natural; integram

no atendimento 0s aspectos psicoldgicos, sociais e espirituais; oferecem suporte que visam ajudar

0s pacientes a viverem de forma ativa até a morte, além de oferecem apoio a familia durante todo

0 curso da doenca até o seu préprio luto; usam uma abordagem em equipe multiprofissional para

atender a totalidade das necessidades dos pacientes e suas familias, incluindo aconselhamento de

luto; visando aumentar a qualidade de vida do paciente 0 que pode influenciar positivamente o

curso da doenca; sdo iniciados desde o diagnostico curso da doenca ameagadora da vida, em

conjunto com outras terapias destinadas a prolongar a vida, como quimioterapia ou radioterapia, e

inclui as investigacdes necessarias para melhor entender e gerenciar complicacBes clinicas

angustiantes (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2016).

A dor mesmo diante de um processo patoldgico instalado num organismo ainda assim é
mensurada na sua subjetividade, sua intensidade € variavel e perceptivel por aguele que a sente,
sendo reflexo do contexto a qual se ocorre. Para quem a avalia resta aplicar a melhor conduta
para que a pessoa que sofre tenha conforto. No decorrer dos cuidados relacionados a oncologia,
0 paciente transede por uma mistura de dor com sofrimento que vem desde o diagndstico até a
resolucdo com a cura ou com os cuidados paliativos.

Nesse contexto a dor pode se relacionar com fatores extrinsecos e assim ser muito mais
subjetiva, esses fatores decorrem da busca que o paciente faz quando encontram-se em cuidados
paliativos. Pois, mesmo diante da morte ainda existem cuidados que aliviam o sofrimento,
proporcionam qualidade de vida e respeito a dignidade ao ser humano até os Gltimos momentos
de sua existéncia (ALVES et al., 2019). Muitos buscam a religiosidade, fitoterapicos,
medicamentos, gnose da cultura a que pertence, dentre outras terapias alternativas para lidar com
tal situacdo dolorosa.

Indubitavelmente a cultura exerce grande influéncia em todos os aspectos da vida das
pessoas, incluindo suas crengas, comportamentos, percepcdes, emocoes e, entre outras situagoes,
exerce um poderoso efeito na tolerancia a dor (BUDO et al., 2007). Neste encadeamento hé o
fendmeno do enviesamento do género sobre os significados de ser e agir enquanto homem ou
mulher em geral, na dor. H& constatacdes acerca da existéncia de diferencas no lidar com a dor
dentro dos cuidados paliativos entre homens e mulheres, para Oliveira (et al., 2021) a resisténcia
masculina em realizar exames preventivos de cancer, como o do toque retal, esta diretamente
ligada aos estigmas, preconceitos e tabus existentes na sociedade.

O estigma internalizado ocorre quando o individuo aplica a si proprio os estere6tipos
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negativos sobre sua doenga (CORRIGAN, WATSON e BARR, 2006). Sendo o cancer de
prostata um dos cancer mais frequente entre os homens, depois do cancer de pele (BRASIL,
2020; BRASIL, 2019). Os gregos criaram o termo estigma para se referirem a sinais corporais
com 0s quais se procurava evidenciar alguma coisa de extraordinario ou mau sobre o status moral
de quem os apresentava (GOFFMAN, p. 5, 1988), mas aqui trataremos 0s estigmas como as
culpas de carater individual, percebidas como vontade fraca, crengas falsas e rigidas assim
descrita pela mesmo autor (GOFFMAN, p. 7, 1988).

Fahy (2021), afirma que todos os pacientes com cancer, especialmente aqueles com
estagio avangado, devem ser rastreados quanto as necessidades de cuidados paliativos no
momento do diagndstico e durante o curso do tratamento do cancer, bem como quando as
terapias direcionadas ao cancer ndo sao mais fornecidas.

Os profissionais envolvidos no tratamento do cancer, precisam estar cientes da dor e
dos sintomas ndo dolorosos comumente experimentados pelos pacientes afim de desenvolver
0 conhecimento e as habilidades necessarias para atender a essas necessidades de forma
primaria em cuidados paliativos. Os pacientes e seus familiares devem ser encaminhados para
0s cuidados paliativos para o gerenciamento de sintomas complexos, sofrimento emocional
ou psicossocial grave, crise espiritual ou existencial, assisténcia na tomada de decisdes
médicas complexas e a pedido do paciente ou do cuidador (FAHY, 2021).

Nesse sentido, enfocar a singularidade do homem nao nos leva, necessariamente, a perda
da dimensdo relacional que a expressao género indica (GOMES, 2003). Bernardes (p. 68, 2008)
avalia as expectativas estereotipicas que as pessoas possuem sobre certos comportamentos ou

dimensdes especificas da experiéncia de dor do homem e mulher tipicos, nomeadamente:

1) Sensibilidade a dor, i.e., quantidade de tempo que decorre entre, por exemplo, a ocorréncia de
uma lesdo e 0 momento em que a pessoa sente dor; 2) Tolerancia a dor, i.e., quantidade de tempo
que decorre entre 0 momento em que a pessoa sente dor e 0 momento em que procura alivio dos
sintomas; 3) Disposi¢do para expressar dor, i.e., hdbito de contar a outras pessoas experiéncias de
Dor (BERNARDES, p. 68, 2008)

Os pacientes que recebem cuidados paliativos podem apresentar muitos sintomas
diferentes, incluindo a dor. Nota-se que a avaliacdo inicial da dor tem como objetivo de
encontrar a causa, avaliar a reversibilidade e o impacto no paciente e sua familia afim de
formular um plano de tratamento, seguido de reavaliacdo da dor e seus efeitos (WOOD et al.,
2018). Estudos mostram que medicamentos da classe opioide continuam sendo a droga de
escolha para o tratamento da dor moderada ou intensa, em pacientes com céancer avangado
(CHAPMAN et al., 2020).
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A dor é determinada, principalmente, pela intensidade percebida da sensagdo dolorosa,
isto é, a tolerancia a dor (BUDO et al., 2007). A dor esta presente na vida do sujeito acometido
com cancer quando esta doenca evolui para um estagio avancado (ALMEIDA et al., 2018).
Estudos constatam que esse limiar de tolerancia é diferente entre homens e mulheres, no qual as
mulheres apresentaram melhor percepcdo da dor, tiveram menor limiar doloroso, menor
tolerdancia e maior sensagdo desagradavel em relacdo aos homens (VALLERAND e
POLOMANO, 2000; ROBINSON et al., 2001; WIESENFELD-HALLIN, 2005).

Os cuidados paliativos baseiam-se em equipe multidisciplinar para cuidar. Ele explana
as principais prioridades de aliviar o sofrimento, estabelece metas de cuidado e observa o0s
sintomas fisicos. Integra as complexidades psicossociais, culturais, espirituais e existenciais
afim de lidar com uma patologia crénica complexa quando o paciente se aproxima do fim da
vida (ROTH e CANEDO, 2019).

Nesse interim retratar a dor no contexto de género, a priore saude do homem, é
contribuir para a construgdo de politicas publicas cada vez mais holisticas, singulares e
humanizadas, as quais em sua visdo enxergam o homem como um ser rodeado de tabus e
expectativas do seu género. No tratamento da dor, os cuidados paliativos sdo fundamentais para
conduzir o alivio e outros sintomas que podem estar causando desconforto ou sofrimento ao

paciente.

2 METODOLOGIA

O presente estudo trata-se de uma revisdo integrativa de estudos multiplos, cujo objetivo
foi analisar o estigma masculino no lidar com a dor nos cuidados paliativos, contribuindo assim,
para a edificacdo de uma assisténcia mais significativa e personalizada para este publico.
Configura-se uma abordagem integrativa, pois permite a construcéo de saberes mais amplos do
problema, estruturando entdo um corpo de conhecimento (ERCOLI, MELO e ALCOFORADA,
2014).

Para a realizacdo desta revisdo integrativa da literatura, foram realizadas as seis etapas
propostas por Mendes et al. (2008), sendo elas: (1) identificacdo do tema e selecdo de hipotese;
(2) determinacdo de critérios de inclusdo e excluséo e realizacdo de pesquisa bibliografica; (3)
definicdo das informacgdes a serem extraidas dos estudos e categorizacdo dos estudos; (4)
andlise critica dos artigos selecionados; (5) interpretacdo dos resultados e apresentacdo da
revisao.

Para a construcdo da pergunta norteadora utilizou-se a Estratégia PICo (tabela 1), que
norteou a construcdo da questdo da pesquisa, que foi: como é o lidar com a dor no cuidados

paliativos no aspecto do género masculino?
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Tabela 1 - Descricdo dos componentes do PICo

Acrémio Definigdo Descricéo
P Population/Patient/Problem Homens
I Interest Lidar com a dor
Co Context Cuidados paliativos

Fonte: Aradjo, 2020 (adaptada pelo autor).

Ja em relacéo a elegibilidade dos estudos, banco de dados e estratégias de busca optou-
se por incluir estudos em inglés, espanhol e portugués e nao limitar a busca temporalmente. As
bases de pesquisa foram Pubmed, Scielo e Google Scholar, com busca a partir dos descritores
controlados e ndo-controlados do Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), e para efetuar a

pesquisa “Insert” utilizou-se operador boleano “and”.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Os bancos de dados consultados foram Google académico, Pubmed e Scielo com o uso
dos descritores “cuidados paliativos and cancer de préstota and dor” e “dor and homem and
cancer and cuidados paliativos and estigma”. Destes a amostra final foram de 10 estudos
selecionados que respondiam melhor a questdo da pesquisa. Entre as bases de dados
pesquisadas, a maioria dos estudos foi proveninete das bases Google Scholar e Pubmed.

Para demonstrar as referéncias encontradas em cada base de dados e aplicar-se 0s
critérios de incluséo e exclusdo, sendo utilizado o fluxograma por critérios Preferred reporting
items for systematic reviews and meta-analyses (PRISMA), conforme fluxograma 1, que

resultou em uma amostra de 20 estudos investigados.

Fluxograma 1 — Fluxo da informacdo com as fases da revisao integrativa.
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Fonte: Galvdo, Pansani e Harrad, 2015 (adaptada pelo autor).

Destarte foram considerados critérios de exclusdo: artigos duplicados em mais de uma
base de dados, estudos de caso, editoriais, cartas, teses, dissertacdes, monografias, manuais,
resumos de congressos, artigos que ndo atendessem a questdo da pesquisa e que ndo eram

pesquisas que relacionavam estigma da dor no género masculino dentro do contexto da

oncologia.
Relacionou-se estudos identificados dentro da situacdo problema, os quais retaravam

pesquisas em relacdo ao género masculino no tangente da dor, bem como os cuidados paliativos,

Quadro 1.

Quadro 1 — Artigos de pesquisas quantitativas sobre a dor no contexto do género, masculino ou feminino,

relacionado cancer e cuidados paliativos.

SAMPAIOQ, S. G. D. S. M; DA MOTTA, L. B; CALDAS, C. P. Medicamentos e Controle de
dor: Experiéncia de um Centro de Referéncia em Cuidados Paliativos no Brasil. Revista
Brasileira de Cancerologia, v. 65, n. 2, 2019.

Objetivos | Delinear o perfil de medicamentos utilizados para controle de dor em uma
unidade hospitalar de cuidados paliativos oncolégicos
Método | Amostra de 399 pacientes internados que compuseram 461 episddios de
internacdo, sendo 429 (93%) com o sintoma dor (controlada ou néo).
Resultados | A maioria da populacdo era do sexo feminino (63,4%), idade entre 17 e 94 anos,
com média de 62 anos (+/-4,5, mediana 62).
Comentario | Consideraram pacientes com dor aqueles que fizeram uso de analgésicos em
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algum momento da internagcdo. No estudo a maioria da populacéo que procurou
unidade de saude com queixas foram do sexo feminino (63,4%). Dentro o grupo
total da pesquisa 82,5% ja estavam no terceiro degrau da escada analgésica.
Tendo como opioide mais utilizado a morfina.

CARVALHO
cuidados pali

, V. L. da S. Subjetividade, dor e espiritualidade: retratos da vida em
ativos. Dissertacdo (Mestrado em Psicologia Clinica e Cultura), Universidade de

Brasilia, Brasilia, p. 109, 2019.

Objetivos

Conhecer como os usudrios em cuidados paliativos oncoldgicos de um
ambulatorio especializado da rede de saude do DF compreendem a
espiritualidade e vivenciam a experiéncia de dor.

Método

Participaram da pesquisa oito pacientes, sendo que quatro eram do sexo
feminino, com idade média de 56,5 anos e quatro do sexo masculino, com idade
média de 53 anos, atendidos no ambulatério de cuidados paliativos, que estavam
em qualquer fase da doenca oncol6gica e com consultas mensais.

Resultados

A dor do cancer também foi diferenciada da dor da perda de entes queridos e da
dor de desentendimentos pessoais com pessoas queridas, esses “tipos de dor”
assim definida por eles, tinham um valor maior uma vez que impactavam em
suas atividades de vida diaria, tiravam-lhe a esperanca e o sentido da vida.
Portanto, aprendemos a ndo abordar a dor apenas em seu conceito fisioldgico,
mas a compreender o significado de dor antes de propor medidas de alivio.

Comentério

Este estudo retrata a convivencia com 4 pacientes do sexo masculino que faziam
acompanhamento em unidade de cuidados paloativos. Pacientes receberam
codinomes com cores: Azul de 35 anos refere “estou acostumado com dor, todos
os dias eu sinto dor”’; Rosa de 63 anos “ a dor... ndo é bom nao, pra mim ¢
ruim,machuca muito”; Marrom de 66 anos “ A dor pra mim é uma coisa muito
ruim, minha mente fica perturbada... assim a cabeca fica pensando demais, a dor
¢ uma coisa ruim demais”; e Branco de 48 anos “gracas a Deus, até agora, eu

ainda ndo senti nada”.

COSTA, A
quimioterapic

I. S; CHAVES, M. D. Dor em pacientes oncologicos sob tratamento
0. Revista Dor, v. 13, p. 45-49, 2012,

Objetivos

Avaliar a dor em pacientes oncoldgicos que estdo ou estiveram em tratamento
guimioterapico em hospital no municipio de Imperatriz-MA

Meétodo

O local do estudo foi a Unidade de Oncologia do Hospital Sdo Rafael. Foram
entrevistados por amostra de conveniéncia 75 pacientes, destes 74,7%
pertenciam ao sexo feminino e 25,3% ao masculino.

Resultados

Nos homens, houve predominio para o cancer de pulmao (36,8%) seguido do
cancer de prostata (15,7%).

Comentério

A proporgéo de quase 3 mulheres entrevistadas para cada homem, evidencia a
baixa procura pelos homens do servico de salde corroborando com o fato de

gue o cuidado ndo € visto como uma pratica masculina.

PRADO, I. S. Sintomas estressantes e qualidade de vida entre homens com cancer.
Dissertacdo de Mestrado, Universidade Federal de Minas Gerais, 2010.

Objetivos

Analisar a experiéncia de sintomas em relacdo a qualidade de vida dos pacientes
oncoldgicos.

Meétodo

O estudo foi desenvolvido em trés servicos ambulatoriais oncoldgicos de Belo
Horizonte e participaram do estudo pacientes homens, maiores de 18 anos, em
acompanhamento oncolégico e em diferentes fases de tratamento, com uma
amostra de 135 pacientes.

Resultados

A avaliacdo da quantidade de dor foi realizada pela aplicagcdo da Escala Visual
Analdgica (EVA). O grupo de cancer colorretal apresentou grau maior de dor

afetiva, enquanto os de cancer de prostata e de pulméo indicaram maior

B
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intensidade de dor sensorial. Classificada como dor afetiva estd a que traz
consigo a sensacdo de cansago/exaustdo, adoecimento/nausea/enjoo, medo, ou
cruel/punitiva. Como dor sensorial, o SF-MPQ considera: a sensibilidade
dolorosa latejante, em pontada, punhalada, cortante, como caimbras, corroendo,
gueimando, sensivel/dolorida, pesada/profunda, ou dilacerante.

Comentario

Cerca de um terco dos pacientes oncoldgicos sofrem de dor quando a doenga é
diagnosticada e mais de dois ter¢os quando ela se encontra em estagio avancado.
A dor é consistentemente uma das consequéncias mais temidas do cancer, tanto
para 0s pacientes como para suas familias. O medo de morrer em dor severa,
ndo controlada, pode inclusive induzir ao suicidio.

SAEED, F.,

HOERGER, M., NORTON, S. A, GUANCIAL, E., EPSTEIN, R. M.,

DUBERSTEIN, P. R. Preference for Palliative Care in Cancer Patients: Are Men and Women
Alike? Journal of Pain Symptom Manage, v. 56, n. 1, p. 1-6, 2018.

Objetivos

Levantar a hipotese de que os homens, em particular aqueles com niveis mais
baixos de escolaridade tem atitudes menos favoraveis com relacéo aos cuidados
paliativos.

Método

Anédlise transversal dos dados coletados de 383 pacientes na entrada do estudo
no ensaio clinico Values and Options in Cancer Care (VOICE). Os pacientes
foram questionados sobre suas preferéncias por cuidados paliativos. Os
preditores foram sexo do paciente e nivel educacional. As covaridveis incluiram
idade, raca, agressividade da doenca e nivel financeiro.

Resultados

As mulheres sdo mais propensas [razéo de chances (95% CI)] do que os homens,
a preferirem os cuidados paliativos [3,07 (1,80-5,23)]. O efeito da escolaridade
nas preferéncias por cuidados paliativos ndo foi estatisticamente significativo
[0,85 (0,48-1,48)].

Comentério

Os homens e pacientes com menos instrucdo, sdo os menos favoraveis a optarem
pelos cuidados paliativos.

JOHNSON, M. J., HUANG, C., CHEN, H., JONES, L., TWIDDY, M. Prostate cancer: unmet
supportive and palliative care needs: national survey of patients and family carers. BMJ
Support Palliat Care, p. 1-9, 2021.

Objetivos

Identificar as necessidades ndo atendidas de pessoas que vivem com cancer de
prostata, incluindo aqueles com doenca avancada.

Método

O estudo de métodos mistos usou uma pesquisa on-line nacional com texto livre
opcional aos entrevistados.

Resultados

Dados de texto livre demonstraram sobrecarga generalizada com: (1) ma
comunicagdo/informagdo, inclusive sobre cuidados paliativos; (2)
sintomas/preocupacdes mal administrados e (3) ma coordenacdo dos cuidados.
Incontinéncia, disfuncéo sexual e efeitos colaterais hormonais eram problemas
sérios, muitas vezes deixados de lado.

Comentério

A falta de avaliacdo sistematica e continua das necessidades e a ma
comunicacdo compdem caminhos clinicos inadequados. Cuidados centrados na
pessoa, trabalho interdisciplinar e cuidados paliativos integrados devem receber
recursos.

MISTRY, N. A., RAZA, S. J., SIDDIQUI, S. A. Analysis of Inpatient Palliative Care
Consultations for Patients With Metastatic Prostate Cancer. American Journal of Hospice
and Palliative Medicine, v. 37, n. 2, p. 136-141, 2020.

Objetivos | Caracterizar o uso de cuidados paliativos para pacientes com cancer de prostata
metastatico e identificar suas associagdes com custos, curso hospitalar e alta.
Método | Usando o banco de dados National Inpatient Sample de 2012 a 2013,

identificamos 99.070 pacientes com cancer de prostata metastatico e analisamos
os dados de suas internacOes usando estatisticas descritivas, analise x® e
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modelagem de regressao.

Resultados

Servicos de cuidados paliativos foram consultados em 10,4% (10.300) das
internagfes por cancer de prostata metastatico. Essas internagfes foram
associadas a origem ndo eletiva, complicacbes agudas e reducdo de
procedimentos cirdrgicos e quimioterapia. Os pacientes atendidos em cuidados
paliativos eram mais propensos a receber ordens de nédo reanimar (odds ratio
[OR]: 5,25, P < 0,001) e serem transferidos para outra instalagio como
hospedaria (OR: 3,90, P < 0,001) ou para a serem tratados em casa (OR: 3,85 P
< 0,001).

Comentério

Os cuidados paliativos em pacientes com cancer de prostata fornecem
benéficios no que diz respeito ao planejamento do fim da vida, reducdo de
procedimentos invasivos, ventilacdo e ressuscitacdes cardiopulmonares.

RABOW, M. W., LEE, M. X. Palliative care in castrate-resistant prostate cancer. Urologic
Clinics North America, v. 39, n. 4, p. 491-503, 2012.

Objetivos

Analisar os beneficios do tratamento conjunto de cuidados paliativos para
ajudar os pacientes com cancer de préstata resistente a castracdo e seus
cuidadores familiares a controlar os sintomas e o sofrimento.

Método

Revisdo de literatura.

Resultados

Os cuidados paliativos (incluindo o controle dos sintomas) para homens com
cancer de prostata resistente a castracao sdo essenciais para abordar a doenga e
amorbidade do tratamento e devem ser oferecidos aos homens simultaneamente
ao tratamento direcionado a doenca.

Comentério

As intervencdes basicas de cuidados paliativos incluem comunicacéo, educacao
e apoio emocional simples.

PRASHAR, J., SCHARTAU, P., MURRAY, E. Supportive care needs of men with prostate
cancer: A systematic review update. European Jounal Cancer Care, v. 31, n. 2, 2022.

Objetivos

Fornecer novos insights sobre as necessidades Unicas de suporte de homens com
cancer de prostata, alem de destacar areas-chave para melhoria na pratica
clinica.

Método

Revisdo sistematica atualizada e sintese tematica de dados qualitativos usando
as diretrizes de relatérios Preferred Reporting Items for Systematic Reviews
(PRISMA), para explorar a experiéncia e a necessidade de cuidados de suporte
dos pacientes com cancer de prostata.

Resultados

As buscas identificaram 2.091 cita¢Ges, das quais 105 foram incluidas. Temas
abrangentes surgiram sob os titulos de doenca, vida cotidiana e trabalho
biogréfico. As necessidades de trabalho na doenca incluem consisténcia e
continuidade de informacGes, adaptadas a etnia, idade e orientacdo sexual. O
trabalho biografico enfocou o desejo de preservar a identidade no contexto de
efeitos colaterais sexuais prejudiciais.

Comentério

O cancer de prostata é altamente prevalente e tem um impacto profundo na
qualidade de vida dos pacientes, levando a uma série de necessidades de
cuidados de suporte.

DE ALMEIDA, V. C., GAMA, E. S. C., ESPEJO, C. A., PEDROSO, J. S. A singularidade da
dor de pacientes oncoldgicos em cuidados paliativos. Mudancas-Psicologia da Saude, v. 26,
n.1, p. 75-83, 2018.

Objetivos | Compreender a vivéncia da dor crénica de pacientes oncoldgicos que estdo em
tratamento paliativo.
Método Pesquisa qualitativa com uso de entrevista e diario de campo. Os dados foram

sistematizados a partir da analise de conteudo, que originou a categoria
tematica: a singularidade da dor, os modos de enfrentamento e historia clinica
dos participantes internadas em um Hospital Pablico na Clinica de Cuidados
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Paliativos Oncoldgicos.

Resultados | A pesquisa sianliza que a religiosidade, espiritualidade e a dificuldade em falar
da dor e deparar-se com ela, foram os modos pelos quais as participantes
narraram suas dores e o processo de adoecimento. A escuta em um ambiente em
que o sujeito se sinta acolhido permite falar da dor por meio das palavras ou do
siléncio

Comentario | A comunicacdo entre o paciente e a equipe multidisciplinar no que tange a dor
irremediavel que é a dor psiquica, auxilia na qualidade de vida, uma vez que
demosntra que o paciente ndo esta sozinho.

Foi detectada relativa escassez de trabalhos de rigor cientifico que abordavam esta
tematica, o que refletiu em limitagcdes na coleta de dados, obstando na generalizacdo desse
artigo. Todavia inferiu-se com os poucos achados que os avancos na eficacia do tratamento
proporcionou aos homens conviver com 0s sintomas oncolégicos por longos periodos contando
com a assisténcia adequada no manejo de dores complexas, fadiga, depressdo, ansiedade e crise
existencial.

Os cuidados paliativos no Brasil vem se fortalecendo a cada década e tem contribuido
na area da saude para a compreensdo da necessidade da melhoria na qualidade de vida de
pacientes com doencas cronicas, como € o caso do cancér. De fato, a abordagem da equipe
multidisciplinar com o paciente no que tange a dor irremediavel, auxilia na qualidade de vida,
uma vez que demosntra que o paciente ndo esta sozinho (DE ALMEIDA et al, 2018).

Nas mulheres, a dor estava mais associada a frustracdo e ao medo; o aumento da dor nas
mulheres estava mais relacionado a frustragdo, j& nos homens a dor associada a emogao foi mais
frequente (RILEY et al., 2001). Assim, antes mesmo de refletirmos sobre a assisténcia
oncologica ao homem na perspectiva de género, na construgédo da subjetividade masculina em
sua relagdo com a saude, percebemos a “dificuldade” dessa populacdo em expressar suas
emoc0es, sintomas e experiéncias (PRADO, p. 19, 2010).

Em estudos realizado por Saeed e colaboladores (2018), demonstraram que as mulheres
sdo mais propensas do que 0s homens, a preferirem os cuidados paliativos. Os autores deduzem
que intervencdes para promover cuidados paliativos entre os homens poderiam reduzir essas
disparidades.

Homens que vivem com cancer de prostota queixam-se de baixa qualidade de vida, falta
de informacao com relacdo ao seu tratamento e prejuizos em seu trabalho diario, uma vez que
relatam falta de apoio fisico, psicossosial, espiritual e finaceiro em seu tratamento (DOWNING,
2019). A ma comunicagdo durante um tratamento do cancer, acarreta em sérias lacunas de
informacdo, inclunindo sobre os cuidados paliativos. O paciente pode vir a ter uma sensacgéo de
abandono, ja que ndo consegue entender os sintomas dos quais ele passa. Existe uma ma

configuracdo dos servigos de saude e coordenacdo dos cuidados, quando ndo trabalhos em
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conjunto (JOHNSON et al., 2021).

O trabalho integrado entre o cancer de prostata e as equipes de cuidados paliativos pode
ajudar a fornecer uma rede de seguranca ao lado de outros servigos que fornecem psicologia
clinica, tratamento de incontinéncia e reabilitacdo da fungdo sexual (JOHNSON et al., 2021).
Os benéficos sao comprovados em estudos no que diz respeito ao planejamento do fim da vida
e reducéo de procedimentos invasivos, tornado assim os servigos paliativos uma oportunidade
viavel no contexto do cuidado centrado no paciente e deve ser fortemente considerado para
pacientes com cancer de prostata metastatico (MISTRY et al., 2020).

Os homens geralmente experimentam sofrimento nos sentidos fisico, existencial,
emocional e social. E visto que cada vez mais, com os avancos na eficacia do tratamento, os
homens podem conviver com os sintomas da patologia por longos periodos contando com a
assisténcia necessaria no manejo de dores complexas, fadiga, depressdo, ansiedade e crise
existencial (RABOW e LEE, 2012).

Além do papel da equipe multidisciplinar nos cuidados paliativos, a importancia de
parceiros afetivos, amigos e familiares como fontes principais de apoio pratico e emocional,
também favorecem a qualidade de vida dos pacientes como demostrada em estudo (PRASHAR
et al., 2022). O auxilio no acompanhamento a consultas médicas, no trabalho doméstico ou em
alguma outra atividade quando os homens estavam se recuperando de uma cirurgia ou

radioterapia, é valorizado como uma grande fonte de apoio pelos pacientes.

4 CONCLUSAO

O presente artigo concentra sua relevancia na medida em que suplementa a comunidade
académica a cerca desta tematica tdo pouca abordada. Sendo importante lembrar que cada
paciente é Unico e pode responder de forma diferente aos diferentes tratamentos para a dor. Por
isso, os cuidados paliativos na dor devem ser personalizados e adaptados as necessidades
individuais do paciente, enfocar a singularidade do homem n&o nos leva, necessariamente, a
perda da dimensdo relacional que a expressao género indica.

Hodiernamente vive-se uma constante mudanca, o que faz-se necessario adaptacoes
para que se possa acompanhar as mudancas futuras, delineando novos habitos de saude, que
modifiquem a cultura masculina, abolindo os tabus de que homens ndo precisam ir ao médico
e ndo sentem dor. Para tanto é fundamental que o homem tenha conhecimento da importancia
de se expressar e envolver-se de forma a permitir que os cuidados, aqui os paliativos, sejam
prestados a si na sua total integralidade.

Os cuidados paliativos sdo uma abordagem que visa melhorar a qualidade de vida dos

pacientes e suas familias que enfrentam doencas graves. No tratamento da dor, esses cuidados
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sdo fundamentais para conduzir o alivio necessario ao paciente. Evidéncias crescentes sugerem
a necessidade de cuidados centrados na pessoa e de forma multidisciplinar que incluem
médicos, enfermeiros, assistentes sociais, psicélogos, terapeutas ocupacionais, fisioterapeutas,
entre outros profissionais, afim de ajudar a identificar a causa da dor, bem como desenvolver

um plano de cuidados personalizado para o paciente.
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