


CUIDADOS PALIATIVOS

Cuidados Paliativos, segundo a Organizacao das Nacdes Unidas
(2015), consistem na assisténcia promovida por uma equipe
multidisciplinar, que objetiva a melhoria da qualidade de vida do
paciente e de seus familiares diante de uma doen¢a que ameace a
vida, por meio da prevencao e alivio do sofrimento, da identificacao
precoce, avaliacao impecavel e tratamento de dor e demais
sintomas fisicos, sociais, psicolégicos e espirituais. E uma
abordagem que deve ser iniciada desde o diagnéstico da doenga
até o final da vida e estendendo-se ao periodo de luto.

BENEFICIOS DA TERAPIA OCUPACIONAL
NA EQUIPE DE CUIDADOS PALIATIVOS

O terapeuta ocupacional avalia o desempenho ocupacional a
partir do estado funcional do paciente. Organiza junto a familia e
ao paciente metas estabelecidas que vao ao encontro das
habilidades remanescentes, das limitagcdes presentes, das
hecessidades e desejos destes, objetivando o conforto nas
diferentes esferas do individuo e visando a qualidade de vida do
sujeito. E um facilitador na adaptacdo do paciente e seus
cuidadores as perdas decorrentes da evolucao da doenca e ao
processo de terminalidade.

LOCAIS DE ATUAGAO

O terapeuta ocupacional em cuidados paliativos pode atuar em:
- Ambulatérios;
- Unidades de urgéncia e emergéncia;
- Semi-intensiva, CTI, UTI (neonatal, pediatrica, e de adulto),
- Enfermarias gerais e especializadas;
- Unidades Especializadas, tais como unidade de AVC,
unidade de Hemodialise, quimioterapia, radioterapia;
- Instituicées de Longa Permanéncia para ldosos;
- Hospice e em unidade proépria de Cuidados Paliativos.

OBIJETIVOS

Escuta ativa, empatia e formacao do vinculo terapéutico
ocupacional com o paciente e a familia, com énfase no cuidado
integral e na valorizacao das estratégias de comunicacao;

Inclusao dos aspectos fisicos psiquicos, sociais e espirituais na
intervencao terapéutica ocupacional;

Identificacao de metas realistas e prioridades centradas nas
nhecessidades do paciente, considerando sua dignidade e
capacidade de decisao;

Promocao do conforto fisico e controle dos sintomas, tais como
dor, fadiga, dispneia, buscando estratégias de melhor adaptacao
do paciente ao desempenho de suas atividades cotidianas;

Orientacao e prescricao de equipamentos adaptativos, orteses e
modificagcées no ambiente;

Uso de técnicas para conservacgao de energia;

Enfase no desempenho ocupacional, nos papéis ocupacionais na
vida relacional e na participacgao social;

Enfase em atividades significativas e que promovam sentido e
realizacao;

Organizacao de rotina individualizada com adequacao das
atividades cotidianas;

Valorizagao dos aspectos espirituais e do sentido de vida ao
cuidado;

Acolhimento e suporte aos familiares e cuidadores;

Suporte ao luto.



