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RESUMO 

Objetivo: Avaliar o conhecimento sobre cuidados paliativos en-
tre estudantes de medicina e comparar o ganho de conhecimento 
ao longo dos períodos. Métodos: Foi realizado um estudo obser-
vacional, transversal e analítico entre estudantes do internato do 
curso de medicina de uma universidade, entre maio e junho de 
2017, por meio de um questionário que contemplou dados socio-
demográficos, autoavaliação e conhecimentos específicos sobre 
cuidados paliativos. Resultados: Dos 135 estudantes, menos de 
30% tinham conhecimento da definição da Organização Mundial 
da Saúde de cuidados paliativos, e apenas 3% tinham percepção 
de ter recebido informações suficientes para lidar com pacientes 
terminais. Os acertos variaram entre 14,8% e 88,9% no domínio 
da dor; entre 32,6% e 86,7% no domínio dos problemas psiquiá-
tricos; eram inferiores a um terço nos domínios da dispneia e dos 
problemas gastrintestinais e maiores nos domínios da filosofia e da 
comunicação. No domínio da dor e dos problemas psiquiátricos, os 
estudantes do sexto ano obtiveram maiores medianas de acertos 
em relação aos alunos do quinto ano, com significância estatística 
(p<0,001). Conclusão: Os alunos apresentaram desconhecimento 
da definição de cuidados paliativos, que esteve associada a uma 
percepção de insuficiente preparo para lidar com pacientes ter-
minais. Quanto aos conhecimentos específicos, embora os alunos 
apresentassem baixas frequências de acertos nos domínios da dor, 
dispneia, problemas gastrintestinais e psiquiátricos, a experiência 
do internato proporcionou um ganho de conhecimento.

Descritores: Cuidados paliativos; Conhecimento; Estudantes 
de medicina; Autoteste

ABSTRACT

Objective: To assess the knowledge about palliative care among 
medical students and compare knowledge gain over the periods. 
Methods: An observational, cross-sectional, analytical study was 
carried out among students of the fifth and sixth years of the me-
dical course of a university from May to June 2017, through the 
application of a questionnaire that included socio-demographic 
data, self-assessment, and specific knowledge about palliative 
care. Results: Out of a total of 135 students, less than 30% were 
aware of the World Health Organization definition of palliative 
care and only 3% had a perception that they had received enough 
information to deal with terminal patients. The pain domain 
presented correct frequencies ranging from 14.8% to 88.9%; in 
the area of psychiatric problems, it ranged from 32.6% to 86.7%; 
they were of less than one third in the domain of dyspnea and 
gastrointestinal problems, and higher in the domains of philoso-
phy and communication. In the pain and psychiatric problems 
domains, students in the sixth year had the highest median 
scores in relation to the fifth year, with statistical significance  
(p<0.001). Conclusion: Students were not aware of the defini-
tion of palliative care and showed the perception of insufficient 
preparation to deal with terminal patients. As for the specific 
knowledge, although students presented low frequencies of cor-
rect answers in the domains of pain, dyspnea, gastrointestinal 
and psychiatric problems, the experience of the internship provi-
ded an additional knowledge gain.

Keywords: Palliative care; Knowledge; Students, medical; Self-
testing
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INTRODUÇÃO
O aumento da expectativa de vida da população nas 

últimas décadas vem exigindo mudanças na forma do 
cuidado com o paciente. Nessa perspectiva, os cuidados 
paliativos surgem como uma resposta às necessidades 
de uma sociedade senil. Embora novo, esse conjunto de 
práticas vem sendo reconhecido como importante, por 
objetivar o alívio do sofrimento e a melhoria da quali-
dade de vida do paciente, por meio de uma abordagem 
física, psíquica, espiritual e social.

A prevenção e o controle de sintomas, como dor, 
dispneia, delirium e sintomas gastrintestinais, são fun-
damentais na assistência em cuidados paliativos. A 
Aliança Mundial de Cuidados Paliativos (AMCP) afirma 
que, mesmo com as especificidades de cada área, todos 
os profissionais devem ser capazes de identificar esses 
sintomas e conhecer técnicas básicas de manejo. Além 
disso, a comunicação de más notícias é uma competên-
cia imprescindível na relação médico-paciente.1 No en-
tanto, o que se materializa é uma realidade na qual os 
pacientes confirmam o défice dessa habilidade e sofrem 
com isso.2

Entretanto, apesar da necessidade aumentada para 
o desenvolvimento de habilidades nessa área, para a 
Organização Mundial da Saúde, o treinamento dessas 
práticas para profissionais de saúde é geralmente limi-
tado ou inexistente.3 Múltiplas pesquisas realizadas nas 
mais diversas escolas médicas ao redor do mundo rati-
ficam essa incipiência. Além disso, os alunos continuam 
concluindo a graduação sentindo-se mal preparados 
para lidar com paciente terminais.4-12

Dentro desse contexto, o objetivo do presente estu-
do é avaliar o conhecimento sobre cuidados paliativos 
entre estudantes de medicina e comparar o possível ga-
nho de conhecimento ao longo dos períodos. 

MÉTODOS 
Trata-se de um estudo observacional, transversal 

e analítico. Esta pesquisa foi aprovada pelo Comitê de 
Ética e Pesquisa da Universidade Federal de Sergipe sob 
CAAE: 66997817.6.0000.5546. O Termo de Consentimento 
Livre e Esclarecido foi distribuído aos estudantes, ga
rantindo anonimato e a possibilidade de retirar seu 
consentimento a qualquer momento.

A amostra foi realizada de forma não aleatória com 
indivíduos selecionados de forma consecutiva. Foram in-
cluídos acadêmicos do quinto e sexto anos do curso de 
medicina da Universidade Federal de Sergipe. Os alunos 
do quinto ano, correspondentes ao nono e décimo perío
dos, estavam adentrando ao internato no mês que foi ini-
ciada a coleta. Dentre os alunos do sexto ano, os do 11º 

período já estavam no internato há 7 meses e os do 12º 
há 1 ano. Foram selecionados 187 estudantes dos quais 
135 manifestaram disponibilidade para participar do es-
tudo, compondo uma amostra por conveniência, dado 
que não foi possível ter acesso a toda população-alvo. 

A coleta de dados foi realizada no período de maio 
a junho de 2017. No presente estudo, o instrumento 
utilizado para a coleta foi elaborado em três partes. A 
primeira parte consistiu de um questionário estrutu-
rado autoaplicável elaborado pelos autores deste estudo, 
contendo características sociodemográficas: idade, 
sexo, religião e período que estava cursando. A segun-
da parte consistiu de uma autoavaliação sobre cuidados 
paliativos, baseada em um instrumento validado na Co-
lômbia13 e previamente utilizado em outros estudos no 
Brasil.10,11 Na presente pesquisa, foi utilizada uma versão 
modificada, compreendendo cinco questões fechadas, 
que continham duas opções de respostas: sim e não. A 
terceira parte reuniu informações sobre conhecimentos 
específicos em cuidados paliativos utilizando um instru-
mento validado no Japão, o Palliative Care Knowledge.14 A 
versão modificada utilizada no presente estudo consis-
tiu de 22 questões que incluíram seis domínios: filosofia, 
dor, dispneia, problemas psiquiátricos, problemas gas-
trintestinais e comunicação, contendo três opções de 
respostas (verdadeiro, falso e não sei). 

As variáveis numéricas foram descritas como média 
e desvio-padrão, atendendo ao pressuposto de normali-
dade. Para as variáveis quantitativas que não atenderam 
tal pressuposto, foram utilizados mediana e primeiro e 
terceiro quartis. Para as variáveis categóricas, utiliza-
ram-se frequência simples e porcentagem. Para avaliar 
a associação entre os períodos (9º, 10º, 11º e 12º) e nas 
demais variáveis categóricas, foi utilizado o teste do  
qui-quadrado de Pearson. A comparação entre os gru-
pos correspondentes aos períodos foi realizada por 
meio do teste de análise de variância (para as variáveis 
qualitativas que atenderam ao pressuposto da normali-
dade) ou o teste de Kruskal-Wallis (para as variáveis que 
não atenderam tal pressuposto). A análise de confiabi-
lidade foi realizada por meio do alfa de Cronbach, ava-
liando-se os itens e a escala de domínios para avaliação 
dos conhecimentos específicos seguido de estatística F. 
Considerou-se alfa de Cronbach adequado com valores 
superiores a 0,65. Consideraram-se nível de significância 
p≤0,05 e poder 0,80. Foi utilizado o programa Statistical 
Package for the Social Science (versão 22.0). 

RESULTADOS 
O estudo contou com a participação de 135 estudan-

tes, representando 72% da amostra total de acadêmicos 
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do quinto e sexto anos, sendo 72 (53,3 %) do sexo mas-
culino. Dentre eles, 118 (87,4%) possuíam idades entre 
20 e 29 anos. O número de estudantes correspondentes 
a cada período foi de 27 no nono, 36 no décimo, 38 no 
décimo primeiro e 33 no décimo segundo.

Quanto à autoavaliação, reunimos os dados relacio-
nados com toda a amostra avaliada (Tabela 1) e também 
com os resultados com os períodos cursados pelos res-
pectivos alunos (Tabela 2).

A análise de confiabilidade do questionário aplicado 
apresentou alfa de Cronbach de 0,708.

Em relação à avaliação dos conhecimentos específi-
cos segundo os períodos, observou-se diferença signifi-
cativa na média do conhecimento total entre os alunos. 
Os alunos dos nono e décimo períodos apresentaram 
médias semelhantes (9,4 ± 2,3 e 9,4 ± 2,7, respectiva-
mente), e os alunos dos 11° e 12º (12,7 ± 2,7 e 11,1 ± 1,8, 
respectivamente) períodos obtiveram médias crescen-
tes em comparação aos alunos do quinto ano, sendo que 
o 11º período obteve a maior.

O conhecimento total em cuidados paliativos por 
aluno do nono ao 12º período foi semelhante nos domí-
nios da filosofia, comunicação e dispneia, já no domí-
nio da dor e dos problemas psiquiátricos, os estudantes 
do 11º e 12º períodos obtiveram maiores medianas de 
acertos em relação ao nono e décimo períodos, com 
significância estatística (p<0,001). Da mesma forma, o 
domínio dos problemas gastrintestinais também apre-
sentou mediana crescente ao longo dos períodos, mas 
sem significância estatística (p=0,08) (Tabela 4). 

Pela análise das medianas, observou-se aumento 
no conhecimento total estatisticamente significativo 
(p<0,001) (Figura 1). 

O conhecimento específico relativo à dor apresentou 
aumento na transição do nono e décimo período e man-
teve-se semelhante a partir do 11º e 12º período (Figura 2). 

O conhecimento específico relativo aos problemas 
psiquiátricos apresentou um aumento na transição do 
nono e décimo para o 11º período, porém com retorno 
aos níveis anteriores no 12º período (Figura 3).

Tabela 1.  Distribuição das questões de autoavaliação sobre cuidados paliativos

Questões
Sim Não

n (%) n (%)

Recebi informação suficiente sobre pacientes em situação terminal durante a graduação 4 (3) 131 (97)

Conheço a definição da OMS para cuidados paliativos 40  (29,9) 94 (70,1)

Recebi informação suficiente para o manejo de pacientes com dor 32 (23,9) 102 (76,1)

Recebi informação suficiente sobre o controle de sintomas mais comuns em pacientes em cuidados paliativos 33 (24,4) 102 (75,6)

Aprendi técnicas de comunicação e postura médica para dar más notícias 66 (48,9) 69 (51,1)
OMS: Organização Mundial da Saúde.

Tabela 2. Distribuição das questões de autoavaliação sobre cuidados paliativos segundo os períodos

Questões
Sim Não

n (%) n (%)

Recebi informação suficiente sobre pacientes em situação terminal durante a graduação 4 (3) 131 (97)

Conheço a definição da OMS para cuidados paliativos 40  (29,9) 94 (70,1)

Recebi informação suficiente para o manejo de pacientes com dor 32 (23,9) 102 (76,1)

Recebi informação suficiente sobre o controle de sintomas mais comuns em pacientes em cuidados paliativos 33 (24,4) 102 (75,6)

Aprendi técnicas de comunicação e postura médica para dar más notícias 66 (48,9) 69 (51,1)
OMS: Organização Mundial da Saúde.

Tabela 3. Distribuição das respostas corretas e porcentagens de acertos obtidas na categoria de conhecimentos específicos sobre 
cuidados paliativos

Questões
Sim Não

n (%) n (%)

Recebi informação suficiente sobre pacientes em situação terminal durante a graduação 4 (3) 131 (97)

Conheço a definição da OMS para cuidados paliativos 40  (29,9) 94 (70,1)

Recebi informação suficiente para o manejo de pacientes com dor 32 (23,9) 102 (76,1)

Recebi informação suficiente sobre o controle de sintomas mais comuns em pacientes em cuidados paliativos 33 (24,4) 102 (75,6)

Aprendi técnicas de comunicação e postura médica para dar más notícias 66 (48,9) 69 (51,1)
OMS: Organização Mundial da Saúde.
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DISCUSSÃO 
No presente estudo, os alunos apresentaram des-

conhecimento do conceito de cuidados paliativos e 
percepção de insuficiente preparo para lidar com os 
pacientes terminais. Esses resultados são concordantes 
com pesquisas realizadas em universidades brasileiras, 
em que se constata uma parcela significativa de estu-
dantes referindo insuficiente conhecimento para o ma-
nejo de pacientes em cuidados paliativos.9,11

No tocante à autopercepção do conhecimento sobre 
o manejo da dor e outros sintomas, apesar de não haver 
significância estatística, o nível de confiança foi crescente 
ao longo dos períodos. Entretanto, observou-se que mais 
de 70% dos alunos referem que, durante a graduação, não 
receberam informações suficientes sobre esses temas. 

Em contrapartida, a autoavaliação sobre técnicas 
de comunicação e postura médica para dar más notícias 

Tabela 4. Distribuição das medianas dos conhecimentos específicos sobre cuidados paliativos segundo domínios e períodos

Questões
Sim Não

n (%) n (%)

Recebi informação suficiente sobre pacientes em situação terminal durante a graduação 4 (3) 131 (97)

Conheço a definição da OMS para cuidados paliativos 40 (29,9) 94 (70,1)

Recebi informação suficiente para o manejo de pacientes com dor 32 (23,9) 102 (76,1)

Recebi informação suficiente sobre o controle de sintomas mais comuns em pacientes em cuidados paliativos 33 (24,4) 102 (75,6)

Aprendi técnicas de comunicação e postura médica para dar más notícias 66 (48,9) 69 (51,1)
OMS: Organização Mundial da Saúde.

Figura 1. Distribuição das medianas do total de acertos e 
respectivos Q1 e Q2, segundo os períodos dos estudantes de 
medicina da Universidade Federal de Sergipe, no período de maio 
a junho de 2017.

Figura 2. Distribuição das medianas no domínio da dor e 
respectivos Q1 e Q2, segundo os períodos dos estudantes de 
medicina da Universidade Federal de Sergipe no período de maio 
a junho de 2017.

Figura 3. Distribuição das medianas no domínio dos problemas 
psiquiátricos segundo os períodos dos estudantes de medicina 
da Universidade Federal de Sergipe no período de maio a junho 
de 2017.
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obteve altas taxas de respostas positivas em todos os 
períodos, com índice total de quase 50%. Os resultados 
obtidos nesse item sugerem maior confiança dos alu-
nos nessa competência, quando comparado a gerencia
mento da dor e outros sintomas. 

No que se refere aos conhecimentos específicos, 
embora os alunos apresentassem baixas frequências de 
acertos nos domínios da dor, dispneia, problemas gas-
trintestinais e psiquiátricos, de modo particular no ma-
nuseio de opioides e manejo do delirium, a experiência 
do internato proporcionou um ganho de conhecimento 
adicional, mais notadamente nos domínios da dor e dos 
problemas psiquiátricos. 

O domínio da dor apresentou maior variabilidade de 
acertos. As maiores porcentagens estiveram relaciona-
das à escolha das medicações adequadas para dor, en-
tretanto, os menores índices ocorreram em relação aos 
efeitos adversos dos opioides. Nesse domínio, alta pro-
porção de estudantes acredita erroneamente que o uso 
a longo prazo de opioides pode causar dependência, e a 
dosagem dessas medicações deve ser limitada, devido à 
depressão respiratória. 

A falsa crença é provavelmente resultante de uma 
confusão de conceitos relacionados à pseudoadição, 
que, ao contrário da dependência, é caracterizada por 
comportamentos relacionados ao controle inadequado 
da dor, ou seja, na maioria, os pacientes em cuidados 
paliativos requerem mais opioides, não porque estão 
viciados, mas porque a dor não está controlada apro-
priadamente. Além disso, é importante ressaltar que a 
depressão respiratória com sedação profunda raramen-
te ocorre principalmente se o aumento da dose for gra-
dativo. Portanto, esse efeito não deve ser superestimado, 
dado que a própria dor constitui um estimulante do cen-
tro respiratório.15-17

Ao contrário da depressão respiratória, a constipação 
é o efeito adverso mais comum dos opioides. Desse modo, 
é imprescindível a prescrição de laxantes para esses pa-
cientes, além de hidratação adequada.18 Acerca desse 
assunto, no presente trabalho, menos da metade dos es-
tudantes tinha conhecimento sobre a eficácia do uso de 
laxantes na prevenção da constipação por opioides. 

Embora o uso de opioides tenha sido muito discuti-
do nos últimos anos, esse assunto ainda suscita muitas 
dúvidas e ansiedade entre estudantes e médicos. Dificul-
dades na avaliação da dor, falta de conhecimento sobre 
conversão e rotação entre diferentes opioides e efeitos 
adversos são alguns dos problemas encontrados que re-
fletem um manejo inadequado do paciente em cuidados 
paliativos.15-17,19

O desconhecimento sobre manuseio de opioides 
também foi evidenciado no questionamento referente 

a seu uso na dispneia. No presente trabalho, menos de 
30% dos estudantes sabiam que a morfina pode ser usa-
da para o alívio da dispneia nesses pacientes. Uma vez 
que os opioides constituem o fármaco de escolha para 
pacientes em cuidados paliativos,20,21 as baixas frequên
cias de acertos nesse domínio sugerem inadequação no 
manejo desse sintoma, tão comum em pacientes em 
cuidados paliativos. 

Assim como a dispneia, o delirium é um dos sinto-
mas habitualmente encontrado em pacientes em cui-
dados paliativos,18 entretanto, no presente estudo, ao 
se explorarem as questões referentes aos problemas 
psiquiátricos, observou-se que a maioria dos estudan-
tes atribui à morfina a causa do delirium frequente em 
pacientes terminais, o que é um fato equivocado,17 visto 
que alterações como delirium são efeitos pouco frequen-
tes com uso de opioide. Da mesma forma, menos de um 
terço sabe que o controle do delirium não deve ser reali-
zado com o uso dos benzodiazepínicos. 

Baixas frequências de acertos também foram en-
contradas no domínio referente aos problemas gastrin-
testinais. Na amostra analisada, somente 14,8% tinham 
conhecimento sobre o uso de esteroides na melhora do 
apetite, contrapondo-se a fortes evidências22 que suge-
rem efetividade no uso desses agentes para redução da 
inapetência nesses pacientes. 

Em relação aos domínios da filosofia e da comunica-
ção, os alunos obtiveram altos índices de acertos, o que 
sugere um conhecimento melhor quando comparados 
aos outros domínios. Os resultados obtidos no domínio 
da comunicação foram concordantes com a autoavalia-
ção dos alunos, visto que quase metade da amostra re-
feriu ter aprendido técnicas e postura para dar más no-
tícias, o que pressupõe que os alunos têm acesso a esse 
tema anteriormente ao internato. 

Apesar das baixas frequências de acertos obtidas 
nos domínios da dor e problemas psiquiátricos, foi ve-
rificado que houve, nesses domínios, um ganho de co-
nhecimento adicional estatisticamente significativo 
(p<0,001) entre os alunos em transição para o internato 
e os do internato. 

O progresso observado no domínio da dor pode 
ser explicado pela existência de aulas sobre esse tema 
durante o internato no módulo de clínica médica. Em 
relação ao domínio dos problemas psiquiátricos, o com-
portamento crescente observado na transição do nono 
e décimo para o 11º período e retorno aos níveis ante-
riores no 12º período pode ser explicado por dois fato-
res. O primeiro refere-se à inclusão do módulo de saúde 
mental na grade curricular do internato da universida-
de, a qual não incluiu alunos do 12º período, e o segundo 
sugere que os indivíduos possam ter adquirido conheci-
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mento extracurricular, questão que não foi pesquisada 
neste trabalho, mas que se apoia no comportamento 
heterogêneo apresentado pela grande variabilidade de 
respostas encontrada dentro do grupo do 11º período. 

No Brasil, a literatura em relação ao ensino dos 
cuidados paliativos ainda é pequena10 e, embora as Di-
retrizes Curriculares Nacionais apresentem pontos em 
comum com essa temática, não existe orientação curri-
cular de inserção desse assunto nos cursos de medicina 
do nosso país,23 fato que pode contribuir para uma abor-
dagem fragmentada e, muitas vezes, insuficiente.

É válido destacar que a seção de conhecimentos 
específicos contemplou apenas algumas competências 
sobre cuidados paliativos, haja vista que essa área apre-
senta um conteúdo extenso, e um questionário longo 
poderia ocasionar baixa adesão. O questionário utiliza-
do foi baseado em um questionário validado em outros 
países, uma vez que nenhum instrumento foi validado 
no Brasil até o momento. Todavia, o ideal seria um ma-
terial adaptado à realidade brasileira.

CONCLUSÃO 
No presente estudo, os alunos apresentaram desco-

nhecimento da definição de cuidados paliativos, que es-
teve associada a uma percepção de insuficiente preparo 
para lidar com os pacientes terminais, especialmente no 
controle da dor e outros sintomas comuns. 

Quanto aos conhecimentos específicos, embora os 
alunos apresentassem baixas frequências de acertos nos 
domínios da dor, dispneia, problemas gastrintestinais e 
psiquiátricos, de modo particular no manejo de opioides 
e do delirium, a experiência do internato proporcionou 
ganho de conhecimento adicional, mais notadamente 
nos domínios da dor e dos problemas psiquiátricos. 

Esses resultados sugerem, portanto, que há lacuna 
na abordagem dos cuidados paliativos na instituição 
pesquisada, fazendo-se indispensável a adoção de inter-
venções curriculares que contribuam para o aperfeiço-
amento de habilidades e competências desses estudan-
tes, especialmente no tocante ao manuseio de opioides 
e controle de sintomas físicos, proporcionando mais 
propriedade na assistência de seus pacientes.
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