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O projeto Pal-Cycles consiste na implementação e avaliação de um programa de
cuidados paliativos transitórios para a pessoa com doença oncológica avançada,
em sete países europeus (Alemanha, Holanda, Polónia, Portugal, Roménia, Hungria
e Reino Unido). O modelo de intervenção visa transições de cuidados suaves do
contexto hospitalar para o comunitário. Assenta em cinco componentes principais
– a identificação de necessidades paliativas; comunicação compassiva; esforço
colaborativo para definir um plano de cuidados multidimensional e follow-up,
incluindo no domicílio; discussão periódica e avaliação do plano de cuidados com
o doente e família; e identificação dos últimos dias e horas de vida. A intervenção
será aplicada em dois locais clínicos em Portugal, sendo adaptada ao sistema
cultural e de saúde de cada país.

A dimensão ética relaciona-se com o nível de equidade e acesso a cuidados
paliativos, influenciada por fatores socioculturais como a condição
socioeconómica, género, orientação sexual, religião e origem cultural. Neste
sentido, foram desenvolvidos dois protocolos complementares, com os seguintes
objetivos:

✓ Identificar os fatores socioculturais que afetam os doentes oncológicos que
passam por transições de cuidados;

✓ Analisar as características sociodemográficas dos profissionais de saúde, bem
como o nível de formação e os recursos disponíveis;

✓ Compreender as vivências dos familiares que acompanham o doente no
processo de transição.

O desenvolvimento e implementação dos protocolos de estudo permitirão
interpretar os resultados da intervenção numa perspetiva ética, promovendo a
equidade no acesso a cuidados paliativos. Espera-se que a compreensão dos
fatores socioculturais e éticos, que influenciam os processos de transição, sirva
de ponto de partida para o desenvolvimento de políticas europeias que visem
reduzir as desigualdades e reforçar práticas culturalmente competentes e
eticamente fundamentadas.
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Estudo prospetivo, multicêntrico, com métodos mistos (quantitativo e qualitativo), subdividido em “pacotes de trabalho” (WP). O tratamento dos dados quantitativos será efetuado no
software de análise estatística (SPSS). Os dados qualitativos serão tratados por meio de análise de conteúdo (framework analysis).

Etapa 1: Levantamento dos aspetos e desafios éticos, considerando as políticas nacionais e internacionais, e realização de uma scoping review, definindo os principais tópicos
relacionados com a prestação de cuidados na transição.
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A equipa de investigação portuguesa efetuou a adaptação e a tradução dos
protocolos contidos nos “pacotes de trabalho”, com o início do ensaio clínico nos
dois contextos elegidos (em recrutamento ativo de participantes). O protocolo
5.3. e 5.4. foi inteiramente desenvolvido pela equipa da UCP e aprovado pela CES-
UCP, pretendendo-se o início das entrevistas aos familiares após a etapa de
follow-up, aos 90 dias de integração do doente e do respetivo familiar na
intervenção.
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Ensaio clínico do tipo stepped-wedge.

Amostra de 1050 doentes oncológicos
com necessidades paliativas e
respetivos familiares.

Definição de objetivos de cuidados,
registados e partilhados entre os
clínicos. Inicia-se antes da alta, com
acompanhamento por 90 dias (follow-
up).
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Realização de entrevistas
semiestruturadas com familiares (70
participantes) dos doentes incluídos
no ensaio clínico, explorando as
dimensões éticas da prestação de
cuidados. W
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Aplicação de um questionário
sociodemográfico aos doentes,
complementada por entrevistas (70
no total) para aprofundar a
compreensão das experiências de
discriminação e do acesso a cuidados
paliativos.

Questionário online a profissionais de
saúde envolvidos no projeto,
avaliando a diversidade da formação
e recursos disponíveis.
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