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Introdução: O câncer é a segunda maior causa de morte mundial e a principal indicação 

para cuidados paliativos (PC). Pacientes em fase terminal buscam alívio para dores 

associadas a condições progressivas e angústias multidimensionais. O desafio reside no 

choque de paradigmas: enquanto a medicina de urgência foca na manutenção da vida a 

todo custo, os CP buscam o conforto e o respeito aos valores e prognósticos do indivíduo. 

Objetivo: Analisar o perfil sociodemográfico e as principais causas que levam pacientes 

em cuidados paliativos a buscarem serviços de emergência, assim como identificar 

barreiras no manejo da dor e outros sintomas físicos em ambiente hospitalar e domiciliar. 

Método: O estudo baseia-se em uma Revisão Integrativa da Literatura (RIL) que 

analisou o perfil sociodemográfico e as barreiras no manejo da dor, além de estudos de 

caso e análises sobre a correlação de sintomas. Resultados: A dor é a queixa principal 

desses pacientes ao buscarem a emergência. No entanto, os estudos revelam que o 

manejo deve ser multidimensional: (1) Sintomas como ansiedade, dor e dispneia estão 

inter-relacionados. Dados mostram que cerca de 30% a 40% dos pacientes em CP 

oncológicos apresentam níveis clinicamente relevantes de ansiedade; (2) Visitas à 

emergência ocorrem frequentemente por falta de suporte especializado fora do horário 

comercial ou por sintomas graves como hemorragia, delírio e perda de consciência; e (3) 

Um ponto crítico é a tendência de médicos ignorarem novas etiologias de dor em 

pacientes oncológicos conhecidos. Um dos estudos mostrou que a simples escalada 

analgésica, sem exame físico e entrevistas minuciosas, pode resultar em morte prematura 

e falha na prevenção de morbidades graves. Considerações finais: Para otimizar o 

atendimento, é essencial que os serviços de saúde adotem estratégias preventivas, como o 

treinamento de equipes para manejo domiciliar, funcionamento de serviços em tempo 

estendido e o uso do teleatendimento para orientar familiares antes da ida ao hospital. 

Conhecer o perfil dos pacientes atendidos no PS é fundamental para substituir o modelo 

de obstinação terapêutica por um cuidado centrado nas necessidades individuais e globais 

do paciente. A integração entre o diagnóstico diferencial rigoroso e a sensibilidade 

paliativa é o único caminho para oferecer um atendimento digno e eficaz.  

Palavras chave: Assistência domiciliar. Diagnóstico diferencial. Multidimensionalidade.  

Área Temática: Dor e cuidados paliativos no departamento de emergência. 
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