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Resumo

Introducdo: Cuidados paliativos (CP) estdo no quotidiano dos servicos de salde, face ao aumento da carga das doencas
cronicas, do envelhecimento e incorporacdo tecnolégica na sadde. Ha consenso sobre a importancia do ensino em CP
na graduacdo, entretanto muitas escolas ndo o praticam. Esta revisao objetivou sintetizar o conhecimento produzido em
estudos cientificos sobre ensino em CP na graduagdo em medicina e seu impacto na formacdo médica. Métodos: Foi
realizada revisdo sistematica de estudos publicados no PubMed, com os descritores: “medical education” OR
“curriculum”; ~palliative care” AND “clinical competence”. Foram encontrados 89 artigos, excluidos 67 titulos e
resumos e 22 artigos foram analisados. Resultados: A leitura dos artigos deu origem a trés categorias tematicas. Na
primeira categoria, elenca-se abordagem biopsicossocial e espiritual, cuidado centrado na pessoa e familia,
comunicacdo, trabalho interprofissional, e manejo de sintomas como competéncias essenciais. Na segunda, os desafios
e estratégias apontados foram o escasso tempo curricular no ensino em CP, a falta de contexto clinico para o aprendizado
reflexivo, o déficit de docentes preparados e a sua auséncia formal nos curriculos. O impacto do ensino em CP na
aprendizagem na graduacdo refere-se a ser catalisador do desenvolvimento profissional e propiciar competéncias
emocionais aos futuros médicos. Conclusdo: Os estudos analisados demonstram beneficios do ensino em CP na
formacéo médica, através de um ensino longitudinal, uma vez que potencializam a aquisi¢éo de competéncias essenciais
no exercicio da medicina e em especial no trato de pessoas portadoras de doengas ameacadoras a vida.
Palavras-chave: Cuidados paliativos; Educacdo médica; Competéncias; Graduacéo.

Abstract

Introduction: Palliative care underlies the daily life of health services, due to the increased burden of chronic diseases
and aging. While teaching is fundamental, there are significant gaps in the medical curriculum. There is a consensus
about the relevance of teaching in undergraduate courses; however, many schools do not include it in the curriculum.
Methods: The search strategy was used, and descriptors were defined as follows: “palliative care” AND “medical
education” OR “curriculum and competence clinical”, total of 89 papers were identified. From this sample, 67 papers
were not included and 22 papers analyzed. Results: The emerging categories were as follows: impact on learning by the
incorporation of palliative care education in the undergraduate medical course, essential competencies in palliative care
in the medical undergraduate course and obstacles and paths aimed at its insertion in the undergraduate medical
curriculum. Disciplinary modules contribute to changes in the approach to finitude and the acquisition of emotional
competencies by professionals. This paper addresses a systematic review of how and why palliative care teaching should
be carried out in graduation, considering difficulties and challenges for curricular incorporation. The main obstacles
identified were lack of clinical context for education, lack of curricular time in the face of the demand, low support and
structure, lack of qualified teachers, fragmented teaching and formal absence in curricula. Conclusion: The studies
analyzed demonstrate benefits of teaching in PC in medical training, through longitudinal education, since they enhance
the acquisition of essential skills in the exercise of medicine and especially in the treatment of people with life-
threatening diseases.

Keywords: Palliative care; Medical education; Clinical competence; Graduation.

Resumen

Introduccion: Los cuidados paliativos (PC) se encuentran en la vida cotidiana de los servicios de salud, habida cuenta
de la mayor carga de enfermedades cronicas, el envejecimiento y la incorporacion tecnolégica en la salud. Hay consenso
sobre la importancia de la ensefianza en PC en los estudios de pregrado, sin embargo muchas escuelas no lo practican.
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Esta revision tenfa como objetivo sintetizar los conocimientos producidos en estudios cientificos sobre la ensefianza de
PC en la medicina de pregrado y su impacto en la formacion médica. Métodos: Se realiz6 una revision sistematica de

los estudios publicados en PubMed, con los descriptores: “educacion médica" O “curriculo™;" paliativos" y
"competencia clinica". Encontramos 89 articulos, 67 titulos y resimenes fueron excluidos y se analizaron 22 articulos.
Resultados: La lectura de los articulos dio lugar a tres categorias tematicas. En la primera categoria, se enumeran un
enfoque biopsicosocial y espiritual, atencidn de personay centrado en la familia, comunicacion, trabajo interprofesional
y manejo de sintomas como competencias esenciales. En el segundo, los desafios y estrategias sefialados fueron el
escaso tiempo curricular en la ensefianza en PC, la falta de contexto clinico para el aprendizaje reflexivo, el déficit de
los maestros preparados y su ausencia formal en los planes de estudio. El impacto de la ensefianza de CP en el
aprendizaje de pregrado se refiere a ser un catalizador para el desarrollo profesional y proporcionar habilidades
emocionales a los futuros médicos. Conclusion: Los estudios analizados demuestran los beneficios de la ensefianza en
PC en la educacion médica, a través de la educacion longitudinal, ya que mejoran la adquisicion de competencias
esenciales en la practica de la medicina y especialmente en el tratamiento de personas con enfermedades potencialmente
mortales.

Palabras clave: Cuidados paliativos; Educacion médica; Competencia clinical; Graduacion.

1. Introducéo

O envelhecimento populacional, o aumento da carga das doencas cronicas e a insercéo tecnologica na saude trouxeram
implicacGes nas praticas médicas e no modelo de atencdo. A organizagdo dos CP é norteada pela constatagédo de que cada pessoa
exigira uma atencéo especifica, seja por alguns dias, meses ou anos (Murray, et al., 2015).

Cuidados paliativos (CP) estdo indicados a serem praticados desde o diagnéstico de doencas ameacadoras a vida e nos
varios estagios do processo de adoecimento, incluindo investigacdo e abordagem para prevenir complicac6es. Visa aliviar o
sofrimento e melhorar a qualidade de vida, disponibilizar apoio clinico, assim como abordar os problemas psicolégicos e
espirituais que cursam na progressao da doenca, a um custo relativamente baixo, evitando tratamentos agressivos (WHO, 2002)

O ensino em CP na graduacdo, portanto, € uma necessidade atual para garantir a competéncia de futuros médicos neste
campo de atuacdo. O aprendizado em CP possibilita reflexdes sobre a morte e o morrer e tem sido considerado uma estratégia
para a qualificacdo da atencdo a salde e a defesa dos direitos humanos (Gibbins, et al., 2009). Embora considerado essencial,
observa-se que a maioria das escolas médicas ndo incluem o tema CP no curriculo e os alunos relatam pouco conhecimento e
treinamento na graduagdo (Chiu, et al., 2015).

O ensino em CP na graduacdo pode ser abordado em todas as reas de atuacdo e especialidades médicas e despertar a
atencdo dos futuros médicos, podendo melhorar a qualidade de vida do paciente. E observado maior senso de controle na
interacdo com pacientes e familiares, compaix&o, empatia e respeito, através da exposi¢do a pacientes portadores de doencas
graves e reflexdo sobre os aspectos da finitude (Crawford & Zambrano, 2015) . As iniciativas na area do ensino e aprendizagem
em CP sdo muito distintas nos diversos paises, tornando importante apontar as competéncias essenciais e os desafios a serem
enfrentados no sentido de contribuir para o aprendizado do tema. Diante da relevancia do ensino em CP levantam-se questdes
tais como: o que é prioritario ser ensinado e em que cenarios deve se dar o aprendizado? Quais os desafios a serem enfrentados
e estratégias apontadas para o ensino em CP? Quais transformagdes o ensino de CP promove na formagdo médica?

Esse estudo foi realizado com o objetivo de sintetizar o conhecimento cientifico produzido sobre ensino em CP com
foco nos conteldos, cenérios de aprendizagem, desafios enfrentados e avancos observados. Pretende-se com os resultados

oferecer subsidios as propostas curriculares de ensino em CP.

2. Métodos

Foi realizada revisdo sistematica de estudos publicados em periddicos indexados na base de dados do PubMed. Esta
base de dados foi escolhida por agregar maior nimero de fontes bibliogréaficas de qualidade, reconhecidas internacionalmente.

Foi utilizada a estratégia de busca através de descritores em trés blocos, a saber: I- ((“Education, Medical”[mh] OR “Education,
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Medical[tiab] OR “Medical Education”[tiab] OR “Medical Graduation™[tiab] OR “Curriculum™[tiab])); AND II) (“Palliative
Care”’[mh] OR “Palliative Care”[tiab] OR “Palliative Medicine”[tiab] OR “Care, Palliative”[tiab] OR “Medicine,
Palliative”’[tiab] AND III) “Clinical Competence”. A busca foi filtrada nos dltimos cinco anos (periodo de 2014 a 2020) e
pesquisas realizados com seres humanos, de artigos, resumos e titulos com os descritores selecionados.

Foram encontrados 89 artigos. Ap0s leitura de todos os titulos, 40 foram excluidos por ndo preencherem o critério de
inclusdo: abordar estudos sobre o ensino em CP na graduacdo em medicina. Em seguida foram lidos os resumos dos 49 titulos
restantes. Apos a leitura, 26 titulos foram excluidos: 18 por ndo abordarem CP especificamente, seis por tratarem de experiéncias
educacionais nao relativas a graduacéo, dois por serem de revisdo bibliografica e um por se referir a instrumento de avaliacdo do
ensino. Restaram 32 artigos que foram lidos e analisados e dez eliminados pelos seguintes motivos: sete ndo tratavam temas
educacionais, dois ndo estavam disponiveis na integra e um tratava de ensino em religido especifica. Os 22 artigos restantes
foram os incluidos nesta revisdo e submetidos a analise de contetdo tematica. O fluxograma de selecdo dos estudos pode ser

visualizado na Figura 1.

Figura 1. Diagrama de busca dos artigos da revisdo sistematica- 2020.
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Fonte: Autores

No decorrer da analise do material bibliografico foram incluidos mais 13 artigos publicados em periddicos cientificos

da &rea e documentos internacionais relativos aos temas para discussao dos dados. (Taquette &Borges, 2020)
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3-Resultados e Discussao

A maior parte dos estudos levantados, 14 (63,7%) € de natureza qualitativa, ou misto, do tipo pesquisa-a¢do, com
intervencdes educativas em CP. Quanto a distribuigdo geogréafica continental, onze foram desenvolvidos na América do Norte,
oito na Europa, um na América do Sul, um na Oceania e um na Asia.

Apos leitura e releitura dos artigos, no esforco de organizar os temas relativos ao ensino médico em CP e avancgos
proporcionados, 0s textos deram origem as seguintes categorias: 1) competéncias consideradas essenciais em CP na graduacao
médica, 1) desafios e avancos apontados para sua inser¢éo no curriculo médico da graduacéo e I11) o impacto da insercéo do
ensino em CP na graduacdo médica considerando a aprendizagem dos estudantes.

As agéncias internacionais em CP recomendam a inclusdo das suas competéncias gerais na graduacdo em medicina. Os
paises tém realidades muito distintas, refletindo a importancia dos aspectos culturais, econdmicos, politicos e sociais de cada
escola. Embora seja considerado importante, existem desafios para a inser¢do do ensino em cuidados paliativos em todo 0 mundo
(WHO, 2014).

Na Tabela 1 podem ser visualizados 0s artigos revisados sistematizados considerando local e ano da publicacéo, tipo

de estudo, categoria classificada, objetivos, amostra dos participantes e principais resultados.

I- As competéncias essenciais em CP na graduacdo médica

Nesta categoria foram identificados seis estudos relacionados as competéncias essenciais em CP nos cursos de medicina.
Evidenciou-se que as matrizes curriculares apresentadas sdo muito variadas, mesmo em paises onde a medicina paliativa tornou-
se obrigatdria nos curriculos das escolas médicas (Smith, et al., 2019). Os principais tépicos identificados como competéncias
foram: as habilidades de comunica¢do; o manejo de dor e sintomas; 0s aspectos psicossociais e espirituais; bioética e legislacéo;
o papel do sistema de salde; e equipe interdisciplinar e autocuidado. Para aquisi¢do destas competéncias essenciais valoriza-se
o trabalho em equipe interprofissional e colaborativo (Pastrana, et al, 2016).

Os objetivos de aprendizagem do ensino em CP na graduagdo ndo estdo bem definidos. Existe fragmentacdo do ensino
e auséncia formal nos curriculos para a aprendizagem no ensino de pacientes na finitude. O ensino em CP gerais deve abordar o
manejo de sintomas fisicos e psicoldgicos, necessidades espirituais, respeito as diretivas da vontade e o respeito as diferencas
culturais. As tematicas de maior interesse dos estudantes sdo manejo nos Ultimos dias, comunicacdo para abordar preferéncias
de tratamento e sintomas psicoldgicos (Carroll, et al.,2019).

Trés dominios de aprendizagem predominaram nas propostas curriculares, no campo afetivo, cognitivo e psicomotor:
maior respeito aos valores dos pacientes; compreenséo do processo de morrer e adequacao no uso de opioides (Schiessi, et al.,
2013). As competéncias essenciais para estudantes, médicos e residentes em medicina da familia e medicina interna sdo a
comunicagdo e o manejo da dor e sintomas que estéo contidas em cinco dominios de conhecimentos: comunicacdo e abordagem
centrada na pessoa; habilidades no processo decisorio no fim de vida; principios e praticas dos cuidados paliativos; filosofia e
papel do cuidado paliativo e hospice; e o controle da dor e outros sintomas (Spalding & Yardley, 2016).

E relevante debater na graduacio as questdes relativas & morte e ao morrer e desenvolver habilidades de comunicacao,
trabalho em equipe e suporte a familia (Schaeffer, et al.,2014). O autor destaca também conhecimentos sobre controle de sinais
e sintomas e aspectos espirituais e religiosos, visando minimizar o sofrimento de quem enfrenta a fase de finitude da vida
(Scheiderman, et al.,2011). A aproximagdo com pacientes terminais facilita a aquisi¢do de habilidades de comunicacdo e
despertam competéncias relacionais e atitudinais (Kriesen & Miiller, 2018).

A inclusdo do ensino em CP na graduagdo pode favorecer ao estudante desenvolver competéncias para o cuidado

ampliado ao paciente, ndo apenas na finitude, mas em todas as fases da vida da pessoa (Weber et al., 2016). A aproximagéo do
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futuro médico com pacientes em doengas avancadas pode desenvolver a aquisi¢do de habilidades emocionais, e uma abordagem

terapéutica ampliada nos cuidados gerais (Back et al., 2016).

Tabela 1. Relacdo dos artigos relacionados a competéncias nucleares em CP na graduacéo segundo autor, ano, local, tipo de

estudo, objetivos, amostra e resultados.

Autor, ano, tipo de Objetivos Amostra Resultados e concluséo
pesquisa e

local

Carroll T etall, 2019  Avaliar 144 médicos Embora existam diferencas, as
Estudo congruéncias de ndo paliativistas e 18  preferenciais para ambos sao:
qualitativo/entrevista ~ competéncias no médicos paliativistas. manejo nos Gltimos dias,

(NY, USA) ensino em CP entre sintomas psicoldgicos e

Kriesen U et all,
2018

Estudo
qualitativo/entrevista
(Rostock,Alemanh)

Spalding at all, 2016
Estudo qualitativo/
grupos focais
(Staffordshire, UK

Pastrana T et all
Estudo qualitativo/
grupo focal
(Colémbia) 2015

Smith et all, 2018
Estudo
qualitativo/entrevista
(Lancaster, UK)

Back et all, 2016
Método
qualitativo/grupos
focais

(Seattle, USA)

o0s médicos
ndo paliativistas e
paliativistas

Analisar percep¢do
do ensino a beira do
leito na perspectiva
de estudantes,
funcionarios e
pacientes

Explorar a
percepcao dos
estudantes no
ensino em CP em
diferentes cenarios
de aprendizado com
criancgas e seus
familiares em um
hospice

Descrever as etapas
e 0s resultados do
trabalho utilizado
na defini¢do de
competéncias para
o ensino em CP no
pais

Descrever o
desenvolvimento da
primeira estrutura
nacional do Reino
Unido para orientar
0 ensino

Avaliar programa
de desenvolvimento
de resiliéncia dos
alunos e clinicos na
prevencdo de burno
utem CP

21 estudantes, vinte
pacientes e 19
membros da equipe
de CP

Sete criangas, cinco
pais e seis
funcionarios

36 participantes em
18 universidades

33 professores em 33
escolas médicas

Equipes de CP,
estudantes, médicos,
gestores, psicologos e
mentores.

comunicagéo.

O contato com pacientes em
finitude é valorizado entre
estudantes e pacientes
favorecendo aquisicéo de
competéncias atitudinais.

O estudo evidenciou maior
compreensdo dos estudantes
nas habilidades de
comunicacao, trabalho em
equipe e cuidado centrado na
pessoa.

O trabalho definiu consenso
de competéncias em CP:
principios, controle de
sintomas, cuidados em fim de
vida, questBes éticas e legais,
abordagem biopsicossocial e
espiritual e trabalho em
equipe.

Foram organizados oito
dominios-chave da pratica em
cuidados intensivos em CP

As habilidades de resiliéncia
sdo tdo importantes quanto as
habilidades de comunicacéo e
gerenciamento de sintomas; é
influenciado por recursos
pessoais, demandas de
trabalho e autorreflexdo.

Fonte: Pubmed.
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Os achados dos estudos revelam um predominio para a aquisi¢do das competéncias atitudinais e relacionais. Assim
como, observamos um corpo de competéncias nucleares bem delineadas, como 0 manejo de sintomas, comunicacdo, bioética, e
abordagem biopsicossocial e espiritual. O ensino ao longo da formacéo pode preparar o futuro profissional para uma atuacéo

qualificada e assertiva como requer o cuidado de pessoas portadoras de doencas ameacadoras a vida.

I1- Principais desafios e avangos no ensino em CP

O ensino médico em CP e alguns avancos alcangados sdo tratados em seis artigos que abordam seus desafios e apontam
estratégias importantes, conforme a Tabela 2. Em paises como Suica, Finlandia e Alemanha, a construcdo de diretrizes para a
insercdo do ensino em CP esta em fase avangada, em outros o processo ainda enfrenta dificuldades, como na Colémbia e EUA.

Os autores relatam falta de contexto clinico para o aprendizado na finitude da vida, uma vez que no Gltimo ano do curso,
a maioria dos estudantes revela falta de confianca e déficit de conhecimento em CP (Kriesen & Miiller, 2018). Embora a
educacdo em medicina paliativa seja considerada importante, ndo estd organizada no ambiente docente-assistencial. Entre
barreiras na implementacéo do ensino séo incluidas a falta de tempo, devido a outras demandas que recebem mais prioridade e
o déficit de docentes preparados.

A aquisicéo do aprendizado em CP é oportunizada em diferentes cendrios, tanto com criangas ou idosos portadores de
doencas cronicas. Esse contato potencializa mudangas de atitudes a partir de vivéncias significativas. O principal desafio é a falta
de exposicdo a estes cenarios desde o inicio do curso, mantendo os alunos longe dos pacientes em final de vida, ndo
oportunizando experiéncias variaveis e o desenvolvimento de habilidade bioética, a partir de reflexdes sobre as vivéncias no
aprendizado (Annear, et al., e 2016),

Uma das principais dificuldades na atengéo de pessoas com doencas avangadas é o sofrimento emocional dos educandos.
Contudo, as sucessivas aproximacgdes com estes pacientes sdo consideradas oportunidades de aprendizado e prevencgdo de
burnout nos futuros médicos. Estes devem contar com retaguarda de docentes experientes, possibilitando conforto através da
reflexdo sobre as experiéncias, possibilitando o desenvolvimento pessoal, a autorreflexao e resiliéncia (Vergo et al., 2017).

Os desafios do ensino em CP requerem um contato continuado, possibilitando a compreensdo da integralidade do
processo salde-doenca (Schillerstrom et al., 2012). O aprendizado é construido através de modulos sucessivos de familias de
situac@es vivenciadas ao longo da formagdo (Smith & Schaefer, 2014). Algumas estratégias apontadas para driblar os desafios e
dificuldades referem-se a incorporagdo de ensino virtual, assim como simulagBes para o treinamento de habilidades de
comunicagdo em ambientes ndo reais (Brown & Schulz-Quach, 2018).

A incluséo do ensino em CP ao longo do curso parece ser uma importante estratégia para o preparo dos futuros médicos.
Desta forma, o aprendizado vai sendo promovido ao longo da formagdo. O ensino em CP no curriculo da graduacdo permite a
formacéao de médicos mais preparados para lidar com situagdes de dor e outros sintomas. (MacPherson, et al., 2014), A aquisi¢do
das competéncias essenciais € observada no ensino longitudinal e a inser¢do de uma disciplina alavanca o aprendizado,

possibilitando a abordagem integral e no manejo de sintomas nas pessoas portadoras de doencas avangadas (Letho, et al., 2017)-
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autor, ano, tipo de pesquisa, local, objetivos, amostra e resultados.

Tabela 2. Relagdo de artigos relacionados aos avancos e desafios na inser¢éo do ensino em CP no curriculo médico segundo

Autor, ano, tipo de
pesquisa e
local

Objetivos

Amostra

Resultados

Hawkins et all, 2016
Estudo qualitativo /
narrativas

(Hillview Road, UK

Annear et all, 2016
Estudo misto quanti-quali
(Hobart, Australia)

Weber et all, 2016

Estudo
quantitativo/questionario on-
line

(Mainz, Alemanha)

Samala RV et all, 2019
Estudo qualitativo/narrativas
(Ohio, EUA)

Brown et all, 2016

Estudo quantitativo- ensaio
clinico randomizado
(Seattle USA)

Schulz-Quach et all, 2018
Estudo quantitativo de corte
transversal

(Witten, Germany)

Avaliar impacto do
ensino em CP na
exploragdo de
preferéncias para o
cuidado no fim da
vida, através de
simulagdo de alta
performance

Avaliar a aquisig@o
de competéncias
em diferentes
cendrios de
aprendizado

Avaliar o
conhecimento em
cuidados
paliativos no
ultimo ano da
graduacio

Descrever o
impacto do ensino
em CPna
aprendizagem dos
estudantes

Analisar o impacto
do ensino em CP
nas habilidades de
comunicagdo
através de
simulagdo

Investigar impacto
na aquisi¢do de
competéncias em
CP através do
ensino virtual

sete estudantes
de medicina do
ultimo ano da
graduacao;

61 alunos do
quinto ano de
medicina

92 estudantes
do ultimo ano
do curso de
medicina

29 narrativas de
oito estudantes
de

medicina apos
visitas
domiciliares

472 internos de
medicina e
enfermagem

670 estudantes
de medicina

O grau de sofrimento do
estudante e seus pares pode
ser identificado em cenarios
de simulagdo de alta
fidelidade com pacientes em
final de vida, podendo ser um
complemento para o
treinamento de habilidades de
comunicag¢do na graduacio.
As interagdes com pacientes
idosos em asilos podem
melhorar as atitudes dos
estudantes de medicina em
relagdo manejo das
deméncias.

A maioria dos estudantes
apresenta baixa confianga e
pouco conhecimento sobre CP
ao final da graduagao, sendo o
ensino longitudinal relevante.

O ensino em CP traz o
reconhecimento

sobre desafios da

atengdo domiciliar, trabalho
em equipe, cuidado centrado
na pessoa e familia e é
catalisador do crescimento
pessoal.

O treinamento em
comunicagdo baseado em
simulagdo (Codetalk) foi
associado a aquisicdo de
competéncia nas habilidades
de comunicagio.

Outras abordagens, além do
ensino virtual s3o necessarias
para aquisicao de
competéncias relacionais com
paciente e familiares e
aumento da autoestima dos
estudantes.

Fonte: Pubmed.

Os estudos revelam fragilidades emocionais e dificuldades na comunicacdo como desafios a serem superados pelas
sucessivas aproximagdes aos pacientes portadores de doencgas avangadas.

I11 - Impacto da incluséo do ensino em cuidados paliativo na graduagao
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Nesta categoria foram abarcados dez estudos que apresentam as transformagdes ocorridas apds a inclusdo do ensino em
CP na graduacdo em medicina, conforme relacionados na Tabela 3. Os estudos demonstram que o ensino em CP possibilita
aquisicdo de competéncias importantes para os futuros médicos, principalmente no campo pessoal e emocional. Entretanto, é
necessario um sistema avaliativo para seu aprimoramento e persistem os desafios na construcéo das melhores estratégias para o
ensino em CP (Eychmdiller et al., 2015).

As mudangas no futuro médico foram identificadas, principalmente no desenvolvimento de competéncias emocionais,
relacionais, assim como na autorreflexao que pode potencializar a resiliéncia para o cuidado compassivo, incluindo a abordagem
da espiritualidade. Quando ocorre a inclusdo da disciplina CP, é observado melhor desempenho e confianca nos alunos que
tiveram esse espaco na sua formacéo (Ellman, et al., 2016),

A inclusdo do ensino em CP na educacdo médica possibilita promover uma atitude consciente nos futuros médicos
frente & eminéncia da morte (Taquette & Rego, 2005) . E relevante abordar o afastamento que o morrer provoca, ajudando o
estudante a vencer os medos e sofrimentos, possibilitando mais conforto nas sucessivas aproximag6es aos pacientes portadores
de doencas avancadas (Romotzky et al., 2015)

O ensino em CP melhora a escala de eficacia em dominios importantes como comunicacéo e trabalho colaborativo e
interdisciplinar, possibilitando aquisicGes de competéncias para os cuidados gerais (Saylor, et al.,2016 & Peh , et al.,2017). O
desenvolvimento de habilidades de comunicacdo pode ser promovido pelo ensino em CP, como, por exemplo, ao explorar as
preferéncias do paciente para o cuidado no fim da vida; na iniciacdo de conversacdo sobre questdes espirituais e suas praticas,
entre outros (Parick et al., 2017). Mudangas de valores e atitudes, assim como aquisicdo de habilidades de comunicacdo no
ensino em CP foram demonstradas no processo avaliativo de estudantes (Von Gunten et al., 2017).

O ensino em CP contribui na superacéo de lacunas educacionais, e potencializa a integralidade da abordagem ao paciente
e familiares, além de possibilitar maior colaboracdo com outros membros da equipe de salde (Westcott et al., 2019). Os
estudantes e pacientes valorizam o treinamento em CP na formacdo do médico, favorecendo a aquisicdo de competéncias

atitudinais e de autorreflexdo, podendo catalisar o crescimento pessoal do futuro médico (Samala et al., 2019).

Tabela 3. Artigos relacionados ao impacto nos estudantes frente a inser¢éo do ensino em CP na graduacéo segundo autor, ano,
tipo de estudo, local, objetivos, amostra e resultados.

Autor, ano, tipo de Objetivos Amostra Resultados

pesquisa e

local

Eychmiiller et all, 2015 Avaliar cinco reitores  Reconhecimento da medicina

das faculdades
de medicina.

0 monitoramento
longitudinal do
curriculo nas
escolas médicas em
CP.

Estudo qualitativo/entrevista
( Berna,Suica)

paliativa integrante ao
treinamento médico.

Parikh PP et all, 2016
Estudo quantitativo/
prospectivo

(Ohio, EUA)

Lehto et all, 2017
Estudo quanti e qualitativo
(Tempere/ Finlandia)

Avaliar o
aprendizado das
habilidades de

comunicagdes no

ensino em CP

Analisar 0s
resultados da

insercdo do ensino
longitudinal em CP

e disciplina

69 estudantes
de

medicina no
terceiro ano
da graduacéo

80% de
presenca da
turma, ndo ha
informacéo do
guantitativo

8

O desenvolvimento de
habilidades de comunicages
em CP é observado em 70% dos
alunos

Ao longo dos anos estudados,
foi observada melhora da
performance e aquisi¢des de
competéncias em CP.
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Vergo etall, 2016
Estudo quantitativo
prospectivo

(New Hampshire, EUA)

Von Gunten et all, 2016
Estudo quantitativo/ corte
transversal

(San Diego, EUA)

Ellman et all,2016
Estudo misto prospectivo
quanti-
qualitativo(Connecticut,
USA)

Saylor et all, 2016
Estudo quantitativo
prospectivo randomizado
(Newark, EUA)

Romotzky et all, 2014
Estudo qualitativo/entrevista
(Cologne, Alemanha)

Ying Peh,

2016

Estudo quantitativo
retrospectivo
(Singapore,Singapore)

Westcott AM et all,2018
Estudo qualitativo/entrevistas
(Hershey, USA)

Avaliar a aquisicdo
de habilidades de
comunicagdo em
cuidados paliativos
primarios

Examinar o
impacto do ensino
em CP

Avaliar o impacto
do ensino em CP
em curriculo
longitudinal
integrado

Aferir aquisicdo de
competéncias
relacionais e
competéncias
interprofissionais

Avaliar o ensino do
CP com énfase em
habilidades de
comunicagdo
atraves de
simulacdo

Avaliar aquisicdo
de competéncias
apos exposicao ao
ensino em CP

Avaliar o impacto
do ensino
interprofissional no
ensino médico em
CpP

12 estudantes
de medicina
interna

448 internos
de medicina

estudantes do
guarto ano e
121 do
terceiro ano

104
estudantes de
enfermagem,
medicina e
outras areas
da salde.

17
estudantes de
medicina

71 estudantes
de medicina
interna

dois capeldes,
duas
enfermeiras,
uma assistente
social e um
médico
assistente

Os estudantes mostraram
melhorias estatisticamente
significativas na habilidade de
comunicacéo geral e na resposta
a emocdes.

A aquisicdo de conhecimentos
aumenta a confianca para a
prética clinica dos estudantes e
estes demonstram maiores
preocupacdes éticas.

Os estudantes demonstraram
aquisicdo de competéncias
emocionais, atitudinais, de
autorreflexdo e apreciacdo de
valores nos aspectos culturais e
espirituais, trabalho
interprofissional, melhora na
comunicacdo, aceitagdo da
morte e cuidado compassivo.

Houve melhora na competéncia
interprofissional, na
autoeficacia, nas atitudes das
relagBes entre médico e outras
profissdes

Os resultados indicam uma
necessidade de treinamento em
comunicacdo para estudantes de
medicina, sendo a simulacédo
uma alternativa.

O ensino de um més em CP

possibilita maior confianca aos
estudantes, particularmente na
comunicacdo em final de vida.

A participacdo da equipe
multiprofissional contribui na
superagdo das lacunas
educacionais no ensino em CP.
entre as quais o cuidado
integral, comunicacdo e sentido
de colaboracdo entre os
profissionais.

Fonte: Pubmed.

A aquisicdo das competéncias em CP proporciona transformagdes que podem ser estendidas aos cuidados gerais nos

demais ciclos de vida, e ndo apenas restrito ao periodo de finitude da vida.

4. Concluséo

A andlise dos estudos revisados aponta a importancia da insercdo do ensino em CP na graduacdo para a aquisi¢do de

competéncias consideradas essenciais no exercicio da medicina. Demonstra o impacto do ensino nos futuros profissionais, sendo
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uma oportunidade de aprendizagem nos dominios de comunicagéo, medicina centrada na pessoa e reflexdo sobre os aspectos
bioéticos. Reforca a necessidade deste ensino tanto por especialistas como por nao especialistas neste campo.

Torna-se crucial, que as instituicbes académicas formem profissionais capacitados a trabalharem em CP para o
atendimento das demandas de salde atuais resultantes do envelhecimento populacional, do aumento da carga das doencas
cronicas e da insercdo das novas tecnologias na saude.

A presente revisdo bibliografica, apesar de limitada a base de dados do PubMed, serve como importante balizamento
da recomendacao da inclusdo dos CP nos curriculos atuais dos cursos de graduacdo em medicina.

Sugerimos trabalhos futuros que possam aprofundar o impacto do ensino em CP, considerando o respeito cultural e as

especificidades regionais, assim como as questfes da bioética vivenciadas no cotidiano dos estudantes e profissionais de salde.
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