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Resumo: A insuficiéncia cardiaca (IC) afeta um numero elevado de pacientes,
evidenciando a necessidade de tratamentos interdisciplinares. Nesse sentido, os
cuidados paliativos sdo um método importante de auxilio. O objetivo deste trabalho foi
realizar uma revisao de literatura sobre a integracéo de cuidados paliativos em pacientes
com IC e seus impactos na qualidade de vida. Este estudo foi uma revisao de literatura
narrativa utilizando a base de dados PubMed. Foram empregados os termos: "Palliative
Care", "Heart Failure", "Quality of Life" e operadores "and", "or", "not". Os artigos
selecionados estavam em inglés, publicados entre 2020 e 2025, conforme critérios de
inclusdo e exclusdao. Foram encontrados 84 artigos, dos quais 5 foram selecionados
apos leitura preliminar. Os cuidados paliativos devem ser oferecidos com base na
necessidade dos pacientes e familiares, independentemente do estagio da IC e
prognéstico, priorizando a experiéncia do paciente e ndo os estadiamentos de risco.
Resultados indicam desfechos positivos na qualidade de vida, com melhora nos
sintomas a longo prazo e nos sintomas vigentes. Assim, a integragdo dos cuidados
paliativos para pacientes com IC aparenta promove uma melhora significativa na
qualidade de vida, independentemente do estagio da patologia.
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INTRODUGCAO
A insuficiéncia cardiaca (IC) é uma doenga crdnica que agrava progressivamente

e reduz a expectativa de vida, associada a sinais e sintomas como falta de ar e
inchagco devido ao mau funcionamento cardiaco (HICKS; DAVIDSON et al.,
2022; KIDA; DOl et al., 2020). Os principais sintomas séo dispneia e edemas,
comprometendo a capacidade do individuo realizar atividades diarias, afetando

a saude fisica e mental, e a qualidade de vida (KIM; KIM et al., 2022).

A IC afeta mais de 26 milhdes de pessoas globalmente (HICKS; DAVIDSON et
al., 2022; JOAO; PAULO, 2022; PERERA; HALAHAKONE et al., 2025). Esse
numero elevado demanda uma abordagem médica que englobe tratamentos
otimizados e complementares de forma interdisciplinar, visando beneficios
emocionais, psicoloégicos e fisicos para diminuir a morbidade. O objetivo é
preparar o individuo para lidar com a doenga, comegando desde seu estagio
inicial para prevenir perdas significativas na qualidade de vida (JOAO; PAULO,
2022; KIDA; DOl et al., 2020; KIM; KIM et al., 2022; PERERA; HALAHAKONE et
al., 2025).

Sob essa perspectiva, os cuidados paliativos representam um importante recurso
para pacientes e cuidadores no tratamento da IC. Eles antecipam, previnem e
gerenciam doengas graves, melhorando a qualidade de vida do paciente e
lidando com problemas fisicos, espirituais e psicossociais (PERERA;
HALAHAKONE et al., 2025). As intervengbes devem atender as necessidades
dos pacientes com uma abordagem interdisciplinar, abrangendo saude
psicoldgica, fisica e espiritual, com profissionais como psicélogos,
fisioterapeutas, enfermeiros e conselheiros espirituais. Esses cuidados devem
também incluir familiares, pois todos s&o afetados pela progressao patologica
(KIM; KIM et al., 2022; PERERA; HALAHAKONE et al., 2025).

Um estudo observou que a adesdo ao tratamento pode reduzir gastos
hospitalares, diminuindo internagdes e consultas de emergéncia. Com os custos
sendo uma prioridade global, esses cuidados s&o ainda mais recomendados
(JOAO; PAULO, 2022). Utilizar o termo "cuidados paliativos" pode causar
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impressao de proximidade da morte, prejudicando a adesdo. O termo "cuidados
de suporte" é menos estigmatizado, facilitando a aceitagdo por parte de
pacientes e profissionais, permitindo adesdes precoces focadas na qualidade de
vida (PERERA; HALAHAKONE et al., 2025).

Assim, o objetivo deste trabalho foi realizar uma revisdo de literatura sobre a
integracdo de cuidados paliativos em pacientes com insuficiéncia cardiaca,
promovendo o conhecimento sobre seus impactos na qualidade de vida dos

pacientes.

METODOLOGIA
Este estudo é uma revisdo de literatura narrativa descritiva, sem envolvimento

de pesquisa em seres humanos ou animais, utilizando a base de dados PubMed.
Foram consultados os termos "Palliative Care", "Heart Failure", "Quality of Life",
usando os operadores "and", "or", "not". Os critérios de inclusdo foram: artigos
em inglés, publicados entre 2020 e 2025, e estudos de revisao sistematica com
meta-analise e revisao de literatura. Os critérios de exclusao: artigos duplicados,
nao relacionados ao tema e estudos em forma de ensaio clinico randomizado e

cartas ao editor.

RESULTADOS E DISCUSSAO
Foram encontrados 84 artigos sobre a tematica. Para esta revisdo, foram

selecionados 5 artigos apds leitura preliminar, considerando a integragao dos

cuidados paliativos na IC e seus impactos na qualidade de vida.

A IC é uma doenga de progresséo gradual e lenta, diminuindo a expectativa de
vida e afetando majoritariamente idosos. Esta geralmente associada a
comorbidades, impactando qualidade de vida com sintomas como dispneia,
fadiga, déficit cognitivo e depressédo (JOAO; PAULO, 2022; KIDA; DOI et al.,
2020). A doenca afeta mais de 26 milhdes de pessoas mundialmente e sua
prevaléncia cresce entre idosos (HICKS; DAVIDSON et al., 2022; JOAO;
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PAULO, 2022; KIM; KIM et al., 2022; PERERA; HALAHAKONE et al., 2025). Foi
relatado que 50% dos diagnosticados morrem nos primeiros 5 anos e 5%

alcangam o final da vida com terapia medicamentosa refrataria (KIM; KIM et al.,
2022).

Recomenda-se um tratamento multifatorial para IC, abrangendo aspectos
fisicos, psicologicos e ambientais dos pacientes e suas familias. Nesse sentido,
os cuidados paliativos, como abordagem multidisciplinar, ajudam a prevenir
doencas e melhorar a qualidade de vida, sendo recomendado o acesso
antecipado (HICKS; DAVIDSON et al., 2022; JOAO; PAULO, 2022; KIDA; DOI
et al., 2020; KIM; KIM et al., 2022; PERERA; HALAHAKONE et al., 2025).

Um estudo destacou que cuidados paliativos devem basear-se nas
necessidades de pacientes e familias, e ndo apenas em estagios terminais da
IC, devido a natureza cronica e imprecisa do prognéstico (KIM; KIM et al., 2022).
A abordagem multidisciplinar deve incluir cardiologistas, enfermeiros,
fisioterapeutas, terapeutas ocupacionais, assistentes sociais e psiquiatras,
visando alivio do sofrimento e melhoria da qualidade de vida em todas as fases
da doenca (KIDA; DOI et al., 2020; KIM; KIM et al., 2022). Esses cuidados
proporcionam controle sintomatico eficaz, melhora na qualidade de vida, reducao
de transtornos depressivos, menor hospitalizacdo e mortalidade, além de
possibilitar planejamento terapéutico individualizado (KIDA; DOI et al., 2020;
KIM; KIM et al., 2022; PERERA; HALAHAKONE et al., 2025).

Ainda, estudos indicam desfechos positivos na qualidade de vida, com
questionarios mostrando melhorias significativas em comparagdo ao grupo
controle (HICKS; DAVIDSON et al., 2022; JOAO; PAULO, 2022). Nos estagios
terminais da IC, foram relatadas melhorias em varias areas, incluindo controle
de dispneia, dor, fadiga, depresséao e ansiedade (KIM; KIM et al., 2022; PERERA,;
HALAHAKONE et al., 2025). Ademais, a adesdo aos cuidados em estagios
avancados pode reduzir custos hospitalares, diminuindo internagcdes e visitas

emergenciais, promovendo economias e melhor saude publica (JOAO; PAULO,
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2022). O termo "cuidados de suporte" € mais apropriado por ser mais aceito e
menos estigmatizante, incentivando adesdes precoces e eficazes (PERERA;
HALAHAKONE et al., 2025).

CONCLUSOES
Logo, a integracdo dos cuidados paliativos para pacientes com insuficiéncia

cardiaca aparenta promover um impacto de melhora na qualidade de vida
desses individuos acometidos, independentemente do estagio em que a
patologia se apresenta.
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