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Resumo

Introducdo: Os opioides sdo substancias com propriedades farmacolégicas semelhantes aos
opiaceos, derivados do o6pio, extraido da Papaver somniferum. Esses farmacos tém uso clinico
amplo, especialmente em cuidados paliativos oncolégicos, onde o controle da dor representa um
dos principais desafios. Objetivo: Discutir as implicacbes dos opioides no tratamento da dor em
pacientes com cancer avangado, destacando seus beneficios e os riscos associados. Metodologia:
Este estudo utilizou uma reviséo integrativa de literatura, formulando a pergunta: "Qual é o impacto

dos opioides no manejo da dor em cuidados paliativos oncoldgicos?". Foram realizadas buscas
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nas bases SCIELO, PUBMED e LILACS com descritores como “opioides”, “cuidados paliativos” e
“‘manejo da dor’. Foram incluidos artigos de 2014 a 2024, em portugués, inglés e espanhol, que
abordassem o uso de opioides em cuidados paliativos. Resultados: A busca resultou em 2.557
artigos, dos quais 103 foram selecionados apos leitura do titulo e resumo, e 15 artigos foram
incluidos apés andlise completa. Os principais achados incluem revisGes sobre a classificagdo dos
opioides, estudos sobre sua eficacia no controle da dor e discussfes sobre os riscos de efeitos
adwversos, como depressé@o respiratoria e tolerancia. Discussdo: O cuidado paliativo busca
melhorar a qualidade de \ida de pacientes e familiares frente a doencas graves, com foco no alivio
da dor. Os opioides sdo eficazes para o controle da dor, mas apresentam efeitos colaterais e
podem contribuir para a eutanasia indireta. Conclusdo: Os opioides sdo essenciais nos cuidados
paliativos, mas seu uso requer manejo cuidadoso para evitar efeitos adversos, mantendo o foco no
alivio do sofrimento com uma abordagem ética.

Palavras-chave: Opioides. Cuidados paliativos. Manejo da dor. Dor de cancer.

Abstract

Introduction: Opioids are substances with pharmacological properties similar to opiates, derived
from opium, which is extracted from Papaver somniferum. These drugs hawe broad clinical
applications, particularly in oncological palliative care, where pain management is one of the
primary challenges. Objective: To discuss the implications of opioids in pain treatment for patients
with advanced cancer, highlighting both their benefits and associated risks. Methodology: This
study utilized an integrative literature review, formulating the question: "What is the impact of
opioids on pain management in oncological palliative care?" Searches were conducted in the
SCIELO, PUBMED, and LILACS databases using descriptors such as "opioids,"” "palliative care,"
and "pain management." Articles from 2014 to 2024 were included, in Portuguese, English, and
Spanish, that addressed the use of opioids in palliative care. Results: The search yielded 2,557
articles, of which 103 were selected after reading the title and abstract, and 15 articles were
included following full analysis. Key findings include reviews on opioid classification, studies on
their effectiveness in pain control, and discussions on the risks of adwerse effects, such as
respiratory depression and tolerance. Discussion: Palliative care aims to improve the quality of life
for patients and their families in the face of serious illness, focusing on pain relief. Opioids are
effective for pain control but present side effects and may contribute to indirect euthanasia.
Conclusion: Opioids are essential in palliative care, but their use requires careful management to
awid adwerse effects, focusing on alleviating suffering with an ethical approach.

Keywords: Opioids. Palliative care. Pain management. Cancer pain.
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Introducéao

Os opioides se referem a substancias que possuem propriedades farmacolégicas
de um opiaceo, que sdo compostos semelhantes estruturalmente com produtos
encontrados no 6pio, obtidos através do extrato da Papaver somniferum. Ao longo
do tempo, os opioides foram objeto de estudo e sofreram diversas transformacoes
através de processos de extracdo e manipulacdes em laboratérios. Essas
mudancas levaram a classificacdo dos opioides com base em sua origem, que
pode ser totalmente natural, sem intervencbes quimicas significativas (como a
Morfina), semissintética, envolvendo manipulacdes quimicas parciais (como a
Heroina), ou sintética, onde as substancias sao totalmente criadas em ambiente
laboratorial (como a Meperidina) (PATRAD et al., 2022).

Além disso, a classificacdo pode ser baseada na poténcia analgésica e
guanto a acdo do farmaco no receptor opioide. Em relacdo a poténcia analgésica
podem ser classificados em forte, como a morfina, fentanil, petidina e anfentanil;
intermediario, como a buprenorfina, nalbufina e butorfanol; e fraco, como a codeina.
Ademais, podem ser classificados quanto sua agdo no receptor opioide, podendo
ser agonista puro (ex., morfina, meperidina, fentanil, alfentanil, heroina, codeina),
agonista parcial (ex., buprenorfina), agonista-antagonista (ex., nalbufina, nalorfina)
e antagonista puro (ex., naloxona e naltrexona). Estes receptores opioides, sao
denominados MOR, DOR e KOR, que desempenham papéis cruciais ha mediacao
dos efeitos analgésicos e ndo analgésicos destes farmacos. Os receptores opioides
estdo todos acoplados a proteina G e inibem a adenililciclase, distribuidos
amplamente no sistema nervoso central e em outros sitios (BRUNTON, 2023).

A maioria dos opioides apresentam rapida absorcdo devido sua alta
permeabilidade gastrointestinal pela administracao oral. Os opioides como fentanil,
sufentanil e buprenorfina apresentam baixa e variavel biodisponibilidade pelo fato
de serem metabolizados pelo figado, entdo, ndo estdo disponiveis na formulacédo
para administracdo oral (BALYAN et al., 2020).

Para atingir o sistema nervoso central, utilizam os transportadores como
substratos, sendo os principais os transportadores de efluxo de fita de ligacdo ao

ATP (ABC) e os transportadores de influxo de portadores de solutos (SLC), no
3
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entanto, algumas drogas como tramadol e oxicodona ndo sao substratos, sao
transportados ativamente para o sistema nervoso central. Estes transportadores
estdo disponiveis no trato gastrointestinal, rins, hepatécitos e na barreira
hematoencefalica. Apos serem absorvidos, a maioria sofre metabolismo hepético,
no qual cada classe de opioides sdao metabolizados por isoformas do citocromo
P450 (CYP). A classe da fenilpiperidinas e metadona sdo metabolizadas pela
enzima CYP3A4; a classe 4,5-epoxymorfinanas sdo catalisadas pela CYP2D6; o
tramadol é metabolizado pela enzima CYP2B6 e CYP2C19. Existe uma segunda
fase no metabolismo dos opioides, onde ocorre uma reagdo quimica e a droga €
conjugada com uma parte quimica (ex., glucoronido), causando excrecdo através
dos rins. A enzima principal nessa fase é a UDPglucuronosiltransferase-2B7
(UGT2B7). A excrecao ocorre através via renal como metabdlitos (OWUSU et al.,
2017).

A utilizacdo clinica dos opioides € ampla, mas se destaca especialmente em
cuidados paliativos oncologicos, onde o controle da dor representa um dos
principais desafios. Pacientes em fases avancadas de cancer frequentemente
enfrentam dores intensas e resistentes a outros tratamentos, tornando os opioides
essenciais para aliviar o sofrimento. Conforme a escada analgésica da
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), os opioides fracos e fortes ocupam o
segundo e terceiro degraus, respectivamente, no manejo da dor moderada e
intensa, 0 que evidencia a importancia do uso controlado e direcionado desses
medicamentos para essa populacao (TSAI et al., 2024).

O cuidado paliativo emerge como uma filosofia voltada ao cuidado para
reducdo da dor e sofrimento, melhorando a qualidade de vida de pacientes em
estado terminal. Este cuidado deve ser focado na sintomatologia do paciente e ndo
no tratamento especifico de condi¢cdes subjacentes, como doencas oncolégicas,
HIV/AIDS e deméncia (PINTO et al., 2020).

Isto posto, os cuidados paliativos foram definidos pela Organizacdo Mundial
da Saude (OMS) em 2002 como uma abordagem destinada a melhorar a qualidade
de vida de pacientes e suas famiias diante de enfermidades que representam

ameaca a vida. Essa abordagem baseia-se na prevencao e no alivio do sofrimento,
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por meio da deteccdo precoce e do tratamento da dor, bem como de outros
problemas de ordem fisica, psicossocial e espiritual (WOOD et al., 2018).

Os principios que orientam o cuidado paliativo incluem: reconhecer a
aproximacdo da morte; garantir que o paciente tenha controle sobre o que
acontece; preservar sua dignidade e privacidade; aliviar a dor e outros sintomas;
permitir que escolha o local onde deseja morrer; oferecer suporte emocional e
espiritual; permitir que controle quem o acompanha; proporcionar tempo para se
despedir; e permitir que a partida aconteca naturalmente. Esses principios
enfatizam a importancia da autonomia do paciente, sendo fundamentais para
garantir a qualidade no atendimento de enfermagem, além de refletirem um dos
pilares da bioética: o respeito a pessoa (LIMA & MANCHOLA-CASTILLO, 2021)

No contexto dos cuidados paliativos, que visam ndo apenas o tratamento da
doenca, mas o cuidado integral do paciente em fases avancadas e terminais, 0S
opioides sdo fundamentais para melhorar a qualidade de vida. Esses cuidados
envolvem o alivio da dor, controle de sintomas incapacitantes, além do suporte
emocional e social ao paciente e sua familia. Entre as principais queixas relatadas
por pacientes oncoldgicos em cuidados paliativos, além da dor, estdo a dispneia,
nauseas e vomitos (JARA etal., 2017).

No entanto, apesar dos amplos beneficios, o0 uso de opioides ndo esta isento
de riscos. Entre os efeitos adversos mais comuns estdo a depressao respiratoria,
constipacdo, nauseas e o risco de desenvolvimento de tolerancia e dependéncia.1®
Além disso, a administracdo inadequada pode resultar em overdoses acidentais,
especialmente em um contexto de cuidados prolongados (WIFFEN et al., 2017).

Diante desse cenério, o presente trabalho tem como objetivo analisar os
beneficios e riscos do uso de opioides nos cuidados paliativos oncologicos,
considerando sua eficacia no manejo da dor e dos sintomas associados, bem como
os desafios e cuidados necessarios para minimizar os efeitos adversos e garantir o

bem-estar do paciente até o final da vida

Materiais e Métodos
Trata-se de um estudo de revisdo integrativa da literatura, que para sua

realizacdo foram as seguintes etapas citadas por Souza et al. (2010): 1) elaboracéo
5



https://doi.org/10.61164/t1k4zr88

Revista Multidisciplinar do Nordeste Mineiro, v.18, 2025
ISSN 2178-6925
DOI: 10.61164/t1k4zr88

da pergunta norteadora; 2) busca na literatura; 3) coleta de dados 4) analise critica
dos estudos incluidos; 5) discussdo dos resultados; e 6) apresentacdo da revisdo
integrativa. Na primeira fase, foi estabelecido o questionamento para nortear a
revisao, sendo ele: Quais sdo os efeitos dos opioides nos cuidados paliativos?

Na segunda fase, foram usadas para pesquisa bibliografica as bases de
dados Scientific Eletronic Librabry Online (SCIELO), National Library of Medicine
(PUBMED) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncia da Saude
(LILACS), e busca manual por dados de diretrizes, portarias e consensos nacionais
e internacionais pela Biblioteca Virtual em Saude (3), Sociedade Brasileira de
Oncologia Clinica (1) e Revista de Cancerologia (1). Foi aplicado filtro para artigos
publicados entre 2014 e 2024, nos idiomas inglés, espanhol e portugués,
assegurando a inclusdo de estudos recentes e relevantes. O uso de operadores
booleanos: AND, OR e NOT, permitiu a relacdo entre os descritores da pesquisa
com cruzamento das palavras chaves.

Foram usados descritores, como analgésicos opioides, cuidados paliativos,
manejo da dor, analgesia, dor do cancer. Estes descritores foram escolhidos de
acordo com a estratégia PICO: Paciente, Intervencdo, Comparacéo e Desfecho.

Os critérios de inclusdo abrangeram estudos primarios, revisées
sistematicas, diretrizes clinicas e ensaios clinicos randomizados, com foco no
impacto dos opioides em desfechos relacionados ao controle da dor e qualidade de
vida em cuidados paliativos. Estudos duplicados ou que nao abordavam
diretamente a tematica foram excluidos, assim como estudos com mais de 10 anos

de publicacéo.
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Fluxograma 1 — Delineamento da pesquisa.
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Resultados

No levantamento bibliografico foram alcancados 2.557 artigos, no qual pela
leitura do titulo foram selecionados apenas 103 trabalhos de 2014 a 2024, nos
idiomas portugués, inglés e espanhol. Procedeu-se a analise dos resumos dos
estudos incluidos, resultando na sele¢cdo de 51 artigos. Foi realizado a leitura
completa dos artigos e selecionados 15, que apresentavam narrativas relevantes e

associadas a pesquisa.
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Dos 15 artigos selecionados, 4 estudos tratava-se de revisdes de literatura,
abordando temas como a crise dos opioides nos Estados Unidos, as barreiras no
tratamento da dor oncoldgica, e o impacto da bioética nos cuidados paliativos no
fim da vida; 2 pesquisas transversais investigaram a dor em pacientes oncoldgicos
e o perfil de medicamentos utilizados em unidades hospitalares de cuidados
paliativos oncoldgicos. Outros 5 artigos também consistiam em revisfes, focando
no manejo de sintomas comuns em pacientes com cancer avangcado, como dor e
nausea, além de discutir a tolerancia induzida por opioides e as implicacdes da
farmacogenética no uso dessas substancias. Dos artigos restantes, trés eram
diretrizes clinicas e guias de manejo, destacando recomendacdes praticas para o
tratamento da dor relacionada ao cancer e atualizagbes no manejo da dor
musculoesquelética. Um estudo qualitativo discutiu a importancia dos cuidados
paliativos na promocdo da autonomia e na conscientizagdo sobre a terminalidade
da vida, contribuindo para o "bem morrer".

Dos estudos incluidos, trés foram publicados em 2020, dois em 2021, dois
em 2019 e dois em 2017. Houve ainda a inclusdo de um artigo de cada ano nos
periodos de 2018, 2023, 2016 e 2014, conforme detalhado na Tabela 1. As
caracteristicas principais das referéncias incluidas estdo descritas na tabela,
destacando o foco em opioides e seu impacto no controle da dor e na qualidade de
vida de pacientes paliativos.

A revisédo da literatura revelou uma ampla variedade de opioides usados em
cuidados paliativos, com énfase na morfina, fentanil e buprenorfina. A morfina
continua sendo o opioide de referéncia para o0 manejo da dor severa,
especialmente em pacientes com céancer avancado, devido a sua eficacia e
flexibilidade nas formas de administracdo. Fentanil e buprenorfina também se
destacam, especialmente pela sua biodisponibilidade em formas transdérmicas,
ideais para pacientes que apresentam dificuldades na degluticdo. A analise dos
artigos também indicou que, embora 0s opioides sejam altamente eficazes no alivio
da dor, eles estdo associados a riscos significativos, como a depressao respiratoria

e o desenvolvimento de tolerancia.
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Tabela 1 — Descricdo dos trabalhos selecionados na pesquisa

Titulo Autores e | Base de | Desenho Objetivo Concluséao
ano de dados
publicaca
0

Pharmacokinetic | Balyan et | PUBMED | Revisdo | Discutir a| O custo da crise dos

and al., 2020. de patologia e os | opidides é muito alto

pharmacodyna literatura | fatores para a sociedade

mic subjacentes ao | americana. Além de

considerations abuso de | perdas financeiras e

in developing a opioides. problemas de saude,

response to the esta levando a familias

opioid epidemic. desfeitas, recém-
nascidos com sintomas
de abstinéncia,
adolescentes crescendo
sem cuidados dos pais
e uma fragdo maior da
populacdo encarcerada.
Uma compreensao
profunda do PK-PD de
opioides abusados é
necessaria para O
desenvolvimento de
opioides mais seguros.

Avaliacdo das BORCHA | LILACS Pesquis | Mensurar a | O Questionario da Dor

dimensdes da RTT et a experiéncia McGill

dor no paciente | al., 2020. transver | dolorosa em | permite conhecer 0s

oncolégico sal pacientes aspectos gualitativos
dador, além de dar

9
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oncoldgicos.

suporte

a enfermagem no planej
amento da assisténcia
ao paciente, oferecendo
melhora na qualidade

da sistematizacéo da

assisténcia de

enfermagem.
Consideracdes | FLORIAN | SCIELO | Revisdo | Discutirostrés | A construcao de
bioéticas sobre | I, 2021. de campos modelos adequados de
0s modelos de literatura | assistenciais assisténcia no fim da

assisténcia no

fim da vida.

institucionalizad
0S nas
sociedades
contemporanea
s para cuidados
no fim davida e
seus
respectivos
modelos de
morte: a
eutanasia/suici
dio assistido; a
futilidade
médica; e a
kalotanasia,
fundamento do
moderno
movimento hos

pice.

vida tem se mostrado
imperativa, com impacto
sobre o paciente, seu
entorno e sobre a
organizacdo e alocacao
de recursos humanos,
tecnoldgicos e
econdmicos no sistema

de saude.

10
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Palliative Care HENSON | PUBMED | Revisdo | Apresentar um | A maioria dos pacientes
and the et al., de resumo da com cancer avancado
Management of | 2020. literatura | literatura para o | experimenta  sintomas
Common uso de ao longo da trajetoria da
Distressing ferramentas de | doenga, muitas vezes
Symptoms in avaliacdo de com maior intensidade a
Advanced sintomas e medida que a morte se
Cancer: Pain, analisa o aproxima.
Breathlessness, gerenciamento
Nausea and de quatro
Vomiting, and sintomas
Fatigue comuns e

angustiantes

comumente

experimentado

S por pessoas

com cancer

avancado: dor,

falta de ar,

nauseas e

vomitos e

fadiga.
Diretriz clinica JARA et | PUBMED | Diretriz Atualmente, foi | Nao possui.
SEOM parao al., 2017. reconhecido

tratamento da
dor do cancer
(2017).

gue varias
barreiras no
tratamento da
dor ainda
existem e, além
disso, existem

novos desafios

11
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em torno de

subtipos

complexos de

dor, como dor

disruptiva e dor

neuropatica,

exigindo mais

revisoes e

recomendacoe

S.
Bioética, LIMA et | SCIELO | Pesquis | Demonstrar A “boa morte” se ancora
cuidados al., 2021. a que a na qualidade de vida
paliativos e gualitativ | libertacdo pode | promovida pelos
libertacéo: a contribuir para | cuidados paliativos.
contribuicdo ao formar Entretanto, para
“bem morrer”. profissionais e | alcanca-la, é necessario

pacientes mais | que 0 paciente tenha

criticos, consciéncia de sua

comprometidos | condigao de

e livres, terminalidade, que a

capazes de aceite, e seja capaz de

enfrentar um tomar decisbes

momento de autbnomas.

tanta

vulnerabilidade

cComo €0

momento da

morte.
Opioid-Induced | MERCAD | PUBMED | Revisdo | Discutir como O desenvolvimento de
Tolerance and ANTE et de 0s opioides, estratégias para reduzir

apesar de 0 uso de opioides, como

12
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Hyperalgesia. al., 2019 literatura | eficazes no intervencdes nao
tratamento da | farmacoldgicas e
dor, podem métodos de manejo da
levar ao dor que evitam o0 uso
desenvolviment | prolongado de opioides,
o de tolerancia | pode ser benéfico.
e hiperalgesia. | Essas abordagens

visam  melhorar  0s
resultados no manejo da
dor e diminuir os efeitos
adversos associados ao
uso excessivo de
opioides.

Review of OBENG | PUBMED | Revisdo | Revisar a Embora a

Opioid . |etal, de farmacogenétic | farmacogenética dos

Pharmacogeneti

cs and 2017. literatura | a dos opioides | opioides tenha 0

Considerations e a influéncia potencial de otimizar o

for Pain de alivio da dor e reduzir os

Management.

polimorfismos
genéticos na
disposicao,
eficacia e perfil
de toxicidade
dos opioides,
além de avaliar
se essas
associacoes
estao prontas
para adocdo na

pratica clinica.

efeitos adversos, as
evidéncias atuais ainda
nao sao suficientes para
a adocdo generalizada
na pratica clinica. No
entanto, as diretrizes
para o uso de tramadol

e codeina com base em

testes  genéticos ja
estado disponiveis,
enquanto mais
pesquisas sao

necessarias para outros

13
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opioides.
Principios, Pinto et LILACS Revisao | Objetivou Conclui-se que, apesar
desafios e al., 2020. de o levantamento | da
perspectivas literatura | da producéo vasta producao sobre cu
dos cuidados cientifica sobre | idados paliativos, o foco
paliativos no praticas e voltado
contexto da perspectivas a visao dos profissionais
equipe dos profissionai |, apesar de essencial a
multiprofissional sde assisténcia tem sido
: revisédo da saude envolven | voltado de forma
literatura. do os cuidados | preeminente para 0
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paciente.

(efeitos  benéficos

adversos)

realizada

frequéncia e

ser interrompidos

melhora clinica

ingerensaveis.

Fonte: autores

Discusséao

O cuidado paliativo, € uma abordagem que visa melhorar a qualidade de
vida de pacientes e suas familias diante de doengas que ameacam a vida, por meio
da prevencédo e alivio do sofrimento, com a deteccdo precoce e o tratamento da
dor, além de outros problemas fisicos, psicossociais e espirituais. No fim da vida, o
cuidado paliativo foca no reconhecimento das necessidades dos pacientes e seus
cuidadores, a medida que a doenca piora gradativamente e, eventualmente, leva a
morte. Seu objetivo é atender as necessidades praticas, fisicas, emocionais e
existenciais dos individuos, preservando sua dignidade nesse momento final
(HENSON et al., 2020).

Originalmente, os cuidados paliativos eram voltados exclusivamente para
pacientes com cancer, o que reflete a forte presenca desse tipo de cuidado entre
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pacientes oncoldgicos. O cancer, que é uma guestao de saude publica global, teve
um aumento de 20% na sua incidéncia nos Ultimos dez anos, e a previsao é de
que, até 2030, ocorram mais de 25 milhdes de novos casos (LIMA; MANCHOLA-
CASTILLO, 2021).

A dor é um dos sintomas mais frequentes nos pacientes oncoldgicos,
aproximadamente 30 a 50% de todas as pessoas com cancer irdo ter dor
moderada a grave. Além da dor, outras queixas comuns incluem dispneia,
anorexia, depresséao, ansiedade, fraqueza (PATRAD et al., 2022).

A dor pode ser classificada de acordo com a sua origem, localizacédo e
intensidade. Na oncologia, quanto a origem a dor pode ser causada pelo tumor
(devido infiltracdo local ou disseminagdo metastatica), causada pelo tratamento
(efeitos da quimioterapia, radioterapia ou outros métodos terapéuticos). Quanto a
intensidade, pode ser classificada como aguda, com duracéo limitada (devido a
procedimentos meédicos em geral, por exemplo), ou crbénica, com duracao
prolongada que acompanha o curso da doenca (tumores em estagios avancados).
Por fim, quanto a localizacdo, a tipificacdo ocorre em somaética, visceral ou
neuropatica. As dores somatica e visceral sdo dores nociceptivas.!3

As dores de origem nociceptiva sdo0 as mais comuns em pacientes com
cancer, sendo o envolvimento direto do tumor a principal causa, responsavel por
70% dos casos. Em 17% dos pacientes, a dor esta relacionada ao tratamento
antitumoral (PINTO; CAVALCANTI; MAIA, 2020).

Portanto, conforme a doenga progride, a necessidade de cuidados paliativos
aumenta, tornando-os quase exclusivos para fase terminal da vida. Todavia, esse
cuidado ndo se encerra com a morte do paciente oncolégico. De acordo com a
OMS, nos paises economicamente menos desenvolvidos, 80% dos pacientes com
cancer precisam de cuidados paliativos. Como o sofrimento pode se manifestar em
varias dimensdes — fisica, psicoldgica, espiritual, social e econémica —, o cuidado
prestado também deve abranger essas diversas esferas (TSAI et al., 2024).

O manejo da dor é feito primeiramente avaliando as caracteristicas da dor,
como: intensidade, localizacéo e irradiacao, fares de piora e melhora, e frequéncia.
Posteriormente, € necessario determinar o mecanismo fisiopatolégico quanto a

7

localizacdo da dor, se € nociceptivo ou neuropatico, para que seja estabelecido a
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terapéutica mais adequada.® Apds isto, deve ser iniciado o tratamento especffico
de acordo com a escada analgésica da dor recomendada pela OMS (WORLD
HEALTH ORGANIZATION, 2018).

O primeiro degrau corresponde a intensidade leve da dor, sendo
recomendada a prescricdo de analgésicos nao-opioides (como, paracetamol,
dipirona, acido acetilsalicilico) e anti-inflamatorios ndo esteroidais. O segundo
degrau condiz com a prescricdo de medicamentos para dor moderada e que nao
obtiveram melhora ao tratamento do primeiro degrau, sdo recomendados o uso de
opioides fracos (codeina) em monoterapia ou junto com farmacos ndo opioides ja
prescritos no primeiro degrau. O terceiro e Ultimo degrau representa o tratamento
para dores intensas e que nado responderam a opcao terapéutica do degrau
anterior, sdo usados opioides fortes (morfina, metadona), podendo ser prescritos
em monoterapia ou em associagcdo com analgésicos ndo opioides (WOOD et al.,
2018).

Os principios do controle da dor podem ser resumidos em seis diretrizes
principais: “pela boca”, “pelo reldégio”, “pela escada”, “para o individuo”, “uso de
adjuvantes” e “atengcdo aos detalhes”. O principio “pela boca” refere-se a
preferéncia pela administracdo oral de medicamentos, sempre que possivel. O
principio “pelo reldégio” estabelece que os analgésicos para dor moderada a intensa
devem ser administrados em intervalos regulares de tempo. A diretriz da “escada”
baseia-se na escada analgésica da OMS, que orienta 0 uso sequencial de
medicamentos conforme a intensidade da dor. O principio “para o individuo”
destaca que a dosagem e o tipo de analgésico devem ser personalizados de
acordo com as caracteristicas e necessidades do paciente. O “uso de adjuvantes”
tem como objetivo potencializar a analgesia, controlar efeitos adversos dos
opioides e tratar outros sintomas que contribuem para a dor. Finalmente, “atencdo
aos detalhes” envolve instruir de forma clara pacientes e cuidadores sobre o nome
dos medicamentos, sua indicagdo, dosagem, horarios de administracéo e possiveis
efeitos colaterais (BALYAN et al., 2020).

Os farmacos opioides comumente usados no tratamento paliativo para
manejo de dores sao: codeina, fentalina, metadona, morfina, oxicodona e tramadol

(BRUNTON, 2023).
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O uso dos opioides é amplamente reconhecido como uma das abordagens
mais eficazes para o alivio de dores intensas e refratarias, especialmente em
pacientes oncoldgicos. A dor oncolégica € uma condicdo frequentemente
debilitante, que afeta aproximadamente 55% dos pacientes, especialmente nas
fases mais avancadas da doenca.® E importante salientar que a capacidade dos
opioides de interagirem com 0S seus receptores no sistema nervoso central e
periférico resulta na inibicdo da transmissdo de sinais dolorosos proporcionando
alivio significativo da dor. Isto posto, o objetivo do controle da dor oncolégica visa
proporcionar maior conforto ao paciente e melhorar sua capacidade de realizar
atividades diarias. Outro ponto relevante é que, além da dor fisica, muitos pacientes
oncoldgicos experimentam dor emocional e psicolégica associada a condicdo de
saude, e o alivio proporcionado pelos opioides pode ajudar a reduzir o sofrimento
global, promovendo uma experiéncia de vida mais digna e confortavel durante o
tratamento paliativo (BRUNTON, 2023).

Portanto, a melhoria na qualidade de vida pela analgesia eficaz reflete na
prevencdo da depressao, insénia e perda de apetite, que contribuem para uma
deterioracdo geral da saude. Opioides, ao restabelecerem o conforto e reduzir a
sensagdo continua de dor, possibilitam que os pacientes voltem a participar de
atividades que antes lhes eram negadas devido a dor (BORCHARTT et al., 2020).

Ademais, os opioides oferecem versatilidade em termos de formas de
administracdo, permitindo a adequacdo do tratamento a realidade de cada
paciente. Além das formas orais, ha opc¢fes parental, transdérmica e subcutanea,
gue servem de escolha para pacientes paliativos que se encontram com dificuldade
de degluticio ou que requerem alivio imediato. A morfina, por exemplo, esta
disponivel em varias formas e com diferentes duracdes de acao (liberacdo imediata
ou prolongada), permitindo ajustes conforme a dinamica da dor. J4 o fentanil
transdérmico, que pode ser aplicado em adesivos, é ideal para pacientes que
preferem evitar multiplas doses diarias de comprimidos (BORCHARTT et al., 2020).

Embora os opioides sejam eficazes no controle da dor, seus efeitos
adversos sdo uma das principais limitagdes do seu uso prolongado. Além dos
sintomas mais conhecidos, como constipacdo e nauseas, 0s opioides também

podem causar depressdo respiratéria, hipotensdo e confusdo mental,
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especialmente em doses elevadas ou quando combinados com outros sedativos. A
constipacao, por exemplo, € quase universal entre pacientes que utilizam opioides
cronicamente, e frequentemente requer o uso de laxantes profilaticos para manejo
adequado. Outros efeitos adversos incluem prurido, retencdo urinaria e mioclonia,
gue podem ser desconfortaveis e necessitam de ajustes continuos no plano de
tratamento (JARA etal.,, 2017).

Os opioides também podem causar hiperalgesia induzida, uma condi¢cdo na
gqual a exposicdo prolongada ao medicamento paradoxalmente aumenta a
sensibilidade a dor. Isso requer uma abordagem cuidadosa na titulagdo da dose e,
em alguns casos, a rotacdo de opioides pode ser uma estratégia Util para mitigar
esse efeito (BORCHARTT et al., 2020).

A tolerancia as opioides é um fator significativo que exige doses
progressivamente maiores para obter o mesmo nivel de alivio da dor. Isso gera um
ciclo perigoso, onde o aumento da dosagem eleva o risco de efeitos adversos e
complicacbes graves. A rotacdo de opioides, que envolve a substituicdo de um
opioide por outro, € uma pratica recomendada para evitar o desenvolvimento de
tolerancia e manter a eficacia do tratamento (BORCHARTT et al., 2020).

A eutanasia € definida como antecipagdo da morte de um paciente que nao
possui cura, na maioria das vezes em estagio terminal e em situacéo de sofrimento,
movido por compaixao para com ele. Este conceito pode ser classificado de
diferentes formas, em ativa ou passiva (em relacdo ao modo de atuacdo do
agente); em direita ou indireta/de duplo efeito (em relagdo a intencdo que orienta a
conduta do agente); em voluntaria e involuntaria (em relacdo ao desejo do
paciente); e por fim, em libertadora, eliminadora ou econémica (em relacdo ao
objetivo do agente). Na eutanasia indireta ou também chamada de duplo efeito, ha
intencdo de aliviar a dor do paciente, mesmo que iSSO aumento seu risco de morte.
Portanto, a morte € efeito indireto da conduta, a intencdo primaria € a retirada da
dor (LIMA; MANCHOLA-CASTILLO, 2021).

Pacientes oncolégicos em estagios terminais, experimentam dores intensas
e lancinantes, que sdo controladas apenas com elevadas doses de farmacos

analgésicos e sedativos. Isto posto, o uso da Morfina e outros opioides, apesar de
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serem eficazes causam diversos efeitos colaterais, especialmente em doses altas,
e com isso provocam a morte mais precocemente (PATRAD et al., 2022).

A prética da eutanasia, mesmo que indireta, no Brasil é considerada um tipo
de homicidio, que se tipifica no artigo 121 do Cddigo Penal.?! No artigo 41 do
Codigo de Etica Médica, é esclarecido que é vedado ao médico abreviar a vida do
paciente (PATRAD etal., 2022).

Conclui-se, portanto, que embora a eutanasia, mesmo em sua forma
indireta, tenha como objetivo aliviar o sofrimento de pacientes em estagio terminal,
ela permanece uma pratica ilegal no Brasil. No entanto, a distincdo entre eutanasia
e 0 uso de opioides para controle da dor em cuidados paliativos é crucial. Quando a
intencdo primaria do médico € o alivio do sofrimento, sem a intengdo de abreviar a
vida, a pratica € respaldada pelos principios éticos de beneficéncia e nao
maleficéncia. O desafio € garantir que 0 manejo da dor seja feito de maneira ética e

dentro dos limites legais, respeitando a dignidade e a autonomia do paciente.

Concluséao

O cuidado paliativo vai além do controle da dor fisica, abarcando os
aspectos emocionais, psicolégicos, sociais e espirituais dos pacientes e suas
familias. O manejo da dor oncoldgica, que atinge a maioria dos pacientes em
estagios avancados, é um dos pilares fundamentes desse cuidado, com a utilizacdo
de opioides, como morfina e fentanil, representando uma das estratégias eficazes
para aliviar o sofrimento, além de oferecerem versatilidade em suas formas de
administracdo, proporcionando melhoria da qualidade de vida dos pacientes e
assim prevenindo depresséo, insbnia e perda de apetite.

Apesar da eficacia destes farmacos, seu uso prolongado pode resultar em
efeitos adversos, que incluem constipacdo, nauseas, 0s opioides, depressao
respiratoria, hipotensdo, confusdo mental, hiperalgesia induzida e tolerancia.
Estratégias como rotacdo de opioides e ajuste da dosagem séo fundamentais para
manter o equilibrio entre os beneficios e riscos destes medicamentos. Ademais, ha
uma complexidade ética acerca do uso de opioides em pacientes terminais, pois

exige doses elevadas, acelerando a morte do paciente.
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Portanto, os cuidados paliativos, a0 mesmo tempo em que S80 necessarios
para proporcionar dignidade e conforto aos pacientes, exigem um manejo criterioso
gue respeite tanto 0s principios éticos quanto os limites legais. A pratica deve
sempre se orientar pelos principios de beneficéncia e ndo maleficéncia, garantindo
gue o foco esteja no alivio do sofrimento sem comprometer a integridade e a vida
do paciente de forma intencional. Através de uma abordagem ética e abrangente,
os cuidados paliativos podem oferecer um suporte essencial para os pacientes e

suas familias, permitindo uma experiéncia mais digna e humanizada no fim da vida.
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