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Propde medidas de refor¢o dos cuidados paliativos

Exposicao de motivos

A necessidade de Cuidados Paliativos (CP) é cada vez maior face, ndo s6 ao acelerado
envelhecimento da populagdo, como também pelo aumento de doengas como o

cancro e outras doencas transmissiveis e nao transmissiveis.

Inicialmente, associava-se apenas 0s CP a doentes com cancro, contudo rapidamente
ganhou dimensdo a consciencializacdo de que outras doengas cronicas podem e
devem ser também alvo da atencdo deste tipo de cuidados, como sejam doencas

neurodegenerativas; respiratdrias; cardiacas; cerebrovasculares, entre outras.

Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS) os CP sdo cuidados de saude
especializados para pessoas com doencas graves e/ou avancadas e progressivas,
qualquer que seja a sua idade, diagndstico ou estadio da doenca. Trata-se, pois de uma

abordagem que melhora a qualidade de vida dos doentes e suas familias.

E reconhecido que os CP quando aplicados precocemente, trazem beneficios quer para
os doentes quer para as suas familias, ndo s6 pelo adequado controlo e gestdo dos
sintomas, bem como pela reducédo da sobrecarga dos familiares. Os CP sdo igualmente
benéficos no que diz respeito a diminuicdo de utilizacdo de recursos de satide como
seja, diminuicdo de idas ao servico de urgéncia; diminuicdo de reinternamentos;

terapéutica desadequada, etc. sem acrescentar novos custos com a saude.

Segundo os dados constantes no plano estratégico para o desenvolvimento dos
cuidados paliativos biénio 2017-2018, em 2015, foram internados em Unidades de
Cuidados Paliativos (UCP) 2115 doentes e 3715 doentes foram observados por equipas

de suporte de Cuidados paliativos. Ou seja, foram prestados CP a 5830 doentes,
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guando em Portugal é estimado que existam entre 71 mil a 85 mil doentes com

necessidades paliativas.

Estima-se ainda que, em Portugal, o nimero de camas em UCP hospitalares
necessarias seja, aproximadamente, de 500 camas e de 100 Equipas Comunitarias de
Suporte em Cuidados Paliativos(ECSCP). H& atualmente 376 camas de internamento
em cuidados paliativos e apenas 20 ECSCP. Enquanto, no que respeita as Equipas Intra
Hospitalares de Suporte em Cuidados Paliativos (EIHSCP) existem atualmente 43
equipas, o que significa que diversas instituicdes hospitalares do Servico Nacional de
Saude (SNS) dispdem de uma EIHSCP, sendo estas equipas necessarias, a aposta nos
cuidados comunitarios é absolutamente essencial. Os cuidados devem  ser,
preferencialmente, garantidos no domicilio. Contudo o desenvolvimento CP tem
registado um maior investimento a nivel hospitalar, o que, na falta de cuidados
paliativos domicilidrios, agrava o acesso aos cuidados e simultaneamente retira a
liberdade de escolha, a que os doentes e familias tem direito, entre os cuidados

hospitalares e domiciliarios.

Os dados expostos sdo bem reveladores da necessidade de melhorar a resposta em
Cuidados paliativos. Podemos dizer que os CP, s6 agora, comegam a estar disponiveis
ainda que com muitas limitagdes e insuficiéncias, verificando-se uma resposta muito
inferior as necessidades da populacdo resultando num grave sofrimento que pode ser

evitado ou substancialmente reduzido.

Para o PCP é urgente que 0 acesso a cuidados paliativos seja garantido a quem precisa
e de forma precoce. Pois, os CP sdo altamente eficazes no alivio da dor e do sofrimento
das pessoas que vivem com e sdo afetadas por doencas que limitam a vida,

aumentando em muito sua capacidade de viver plenamente até o fim da vida.

De facto, os doentes em situacdo de maior fragilidade ndo estdo a ter acesso aos CP,
ndo so pela falta de recursos humanos e materiais, mas também pela necessidade de
agilizar a referenciacdo. Segundo o de monitorizacdo da Rede nacional de Cuidados
Continuados (RNCCI) de 2015, nas UCP da rede o tempo de referenciacdo até a
identificacdo de vaga pode ir até aos 25 dias como € o caso da regido de Lisboa e Vale

do Tejo. Nesse sentido € importante que se consiga uma referenciacdo mais célere por
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forma a que os CP ndo sejam oferecidos tarde demais, sendo igualmente necessaria
uma maior e melhor integracdo dos cuidados pela articulacao entre os diferentes niveis
de prestacdo de cuidados e todos os prestadores de cuidados funcionando,
efetivamente, em rede. Para tal, as equipas devem estar integradas nos cuidados
hospitalares e domiciliarios funcionando como consultoras, bem como na prestacdo de

cuidados diretos quando as situacdes se revestem de maior complexidade.

Assim, nos termos da alinea b) do artigo 156.° da Constituicao e da alinea b) do n.° 1
do artigo 4.° do Regimento, os Deputados do Grupo Parlamentar do PCP propdem que

a Assembleia da Republica adote a seguinte:

Resolucéo

A Assembleia da Republica, nos termos do n.° 5 do artigo 166.° da Constituicdo, da
Republica, considerando necessaria a ampliacdo e melhoria da Rede de Cuidados
Paliativos e de outros servi¢os publicos no alivio da dor e do sofrimento das pessoas
gue vivem com e sdo afetadas por doencas que limitam a vida, recomenda ao Governo

que:

1. Reconhece as pessoas com doencas graves e/ou avancadas e progressivas,
qualguer que seja a sua idade, diagnostico ou estadio da doenca o direito a

livre escolha entre os cuidados paliativos Hospitalares e Domiciliarios;

2. Reforce a capacidade de resposta publica da Rede Nacional de Cuidados
Paliativos (RNCP) através do aumento do numero de Unidades de
Internamento em Cuidados Paliativos, por forma a dotar o pais, no final de

2019, com cerca de 500 camas;

3. Para garantir o reforco referido no numero anterior, o0 Governo avalie e estude
a possibilidade de utilizar instalagbes e servicos desativados ou subocupados
dos hospitais do SNS em virtude de terem sido construidas novas unidades ou

transferidos servicos para outros hospitais;



10.

Dé particular atengdo e estimulo a implementacdo das Equipas Comunitarias de
Suporte em Cuidados Paliativos, para que estas atendam doentes no domicilio

e se articulem com as equipas da RNCP pela prestacéo de consultoria;

Reforce o numero de Equipas Comunitarias de Suporte em Cuidados Paliativos,
assegurando a prestacao de Cuidados Paliativos no domicilio, respeitando o

racio de uma equipa por cada 150 mil habitantes;

Dote as unidades de internamento e as equipas domiciliarias e intra-
hospitalares de recursos humanos suficientes, garantindo as dotacgdes seguras
e a multidisciplinariedade, e adequados em conformidade com o preconizado
no plano estratégico para o desenvolvimento dos cuidados paliativos biénio
2017-2018;

Garanta a seguranca e qualidade dos cuidados prestados no domicilio, criando

uma resposta presencial em situacdes urgentes;

Assegure o apoio telefonico, nos cuidados domiciliarios, por forma a que 0s
doentes e familiares possam ser aceder a aconselhamentos e orienta¢cdes em

tempo real,

Reforce o apoio aos cuidadores informais, desenvolvendo uma rede de apoio
aos cuidadores informais com base nos servigos publicos, designadamente das

areas da saude, trabalho e seguranca social;

Defina planos de formacdo, para todos os profissionais de saude, de
sensibilizacdo e sobre o uso de instrumentos de identificagdo precoce de

doentes com necessidades paliativas;

11. Crie condicOes para a presenca de cuidados paliativos nas consultas de decisédo

terapéutica, bem como consulta presencial precoce nos servi¢cos de oncologia.

Assembleia da Republica, 6 de julho de 2018

Os Deputados,
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