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Efeito da entrevista motivacional na promogao do planeamento antecipado de cuidados em
doentes de cuidados paliativos em contexto ambulatério: um ensaio controlado randomizado.
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Resumo

Contexto

Muitos doentes tém sentimentos contraditérios em relacdo aos cuidados em fim-de-vida, mesmo
quando enfrentam condi¢Oes que limitam a sua esperanga de vida. A entrevista motivacional pode ser
util para ajudar os doentes a planearem antecipadamente os cuidados a receber. Este estudo teve como
objetivo examinar os efeitos de um programa de planeamento antecipado dos cuidados que recorreu a
entrevistas motivacionais em doentes de cuidados paliativos.

Métodos

Foi realizado um ensaio clinico randomizado de dois bragos paralelos entre janeiro de 2018 e dezembro
de 2019 nas clinicas de cuidados paliativos de dois hospitais. Doentes adultos recém-encaminhados para
servigos de cuidados paliativos, com uma pontuacao igual ou superior a 60 na Escala de Desempenho
Paliativo e mentalmente capazes, foram elegiveis para o estudo. Embora todos os participantes tenham
recebido cuidados paliativos como cuidados habituais, os do grupo de intervengao também receberam
o programa de planeamento antecipado de cuidados através de trés visitas no domicilio. O resultado
primario foi a disponibilidade para discutir e documentar decisoes sobre cuidados em fim-de-vida, e os
resultados secundarios incluiram conflito decisério, percegao de stresse e qualidade de vida.
Resultados

Foram incluidos um total de 204 participantes (idade média [DP], 74,9 [10,8]; 64,7% do sexo masculino;
80,4% com cancro). As analises por equagdes de estimativa generalizadas mostraram uma melhoria
significativa na disponibilidade para planeamento antecipado de cuidados no grupo de intervengao, em
comparagao com o grupo de controlo, trés meses apds a alocagdo (interagdo grupo por tempo,
nomeacao de representante: 8 = 0,80; IC 95%, 0,25-1,35; p = 0,005; discussao com a familia: 3 = 0,70;
IC 95%, 0,22-1,31; p = 0,000; discussao com médicos: B = 0,86; IC 95%, 0,30-1,42; p = 0,003;
documentagao: 3 = 0,89; IC 95%, 0,36-1,41; p < 0,001). A proporcao de subscritores de diretivas
antecipadas, bem como de utilizacdo de cartdes de nao-reanimagdo cardiorrespiratoria, foi
significativamente maior no grupo de intervenc¢ao, com um risco relativo de 3,43 (IC 95%, 1,55-7,60) e
1,16 (IC 95%, 1,04-1,28), respetivamente. O grupo de intervencao relatou mais melhorias no apoio
social e no valor da vida do que o grupo de controlo, imediatamente apos a interven¢ao. Observaram-
se melhorias significativas nos conflitos decisérios e na percecao do stresse em ambos 0s grupos.
Conclusoes

A entrevista motivacional foi eficaz no apoio aos doentes para resolver a ambivaléncia em relagiao aos
cuidados em fim-de-vida, aumentando assim a sua disposi¢ao para debater e documentar as suas opgoes
de cuidados.


https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC11786551/pdf/12904_2025_Article_1667.pdf

