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RESUMO

O glioblastoma € o tumor cerebral primario mais agressivo em adultos, associado a rapido
declinio funcional, alta carga sintomética e progndstico limitado, o que impde intenso sofrimento
fisico e emocional aos pacientes. Diante desse cenario, a adocao de cuidados paliativos precoces
torna-se uma estratégia essencial para qualificar a assisténcia e promover a dignidade ao longo
do curso da doenca. Este estudo teve como objetivo analisar o sofrimento fisico e emocional em
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pacientes com glioblastoma e discutir suas implicacfes para a implementacdo de cuidados
paliativos desde o diagndstico. Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, realizada nas
bases PubMed, SciELO, LILACS e Biblioteca Virtual em Salde, com artigos publicados entre
2020 e 2025. Foram incluidos estudos que abordavam sintomas fisicos, sofrimento psicoldgico
e intervencgdes paliativas em pacientes com glioblastoma, totalizando dez artigos analisados. Os
resultados evidenciaram elevada prevaléncia de dor, déficits neuroldgicos, fadiga, convulsdes,
ansiedade, depresséo e sofrimento existencial, 0s quais impactam negativamente a qualidade de
vida e a autonomia dos pacientes. Observou-se que a introducéo precoce dos cuidados paliativos
contribui para melhor controle de sintomas, reducdo de intervencbes desproporcionais,
fortalecimento da comunicacdo e maior satisfacdo de pacientes e familiares. Conclui-se que a
integracdo dos cuidados paliativos precoces no manejo do glioblastoma é fundamental para
oferecer uma assisténcia mais humanizada, integral e alinhada as necessidades fisicas e
emocionais dos pacientes, reforcando sua importancia na pratica clinica oncolégica e
neuroldgica.

Palavras-chave: Glioblastoma, Sofrimento, Qualidade de Vida, Paliativo.
ABSTRACT

Glioblastoma is the most aggressive primary brain tumor in adults, associated with rapid
functional decline, high symptomatic burden, and limited prognosis, imposing intense physical
and emotional suffering on patients. Given this scenario, the adoption of early palliative care
becomes an essential strategy to improve care and promote dignity throughout the course of the
disease. This study aimed to analyze the physical and emotional suffering in patients with
glioblastoma and discuss its implications for the implementation of palliative care from
diagnosis. This is an integrative literature review, conducted in the PubMed, SciELO, LILACS,
and Virtual Health Library databases, with articles published between 2020 and 2025. Studies
addressing physical symptoms, psychological suffering, and palliative interventions in patients
with glioblastoma were included, totaling ten analyzed articles. The results showed a high
prevalence of pain, neurological deficits, fatigue, seizures, anxiety, depression, and existential
suffering, which negatively impact the quality of life and autonomy of patients. It was observed
that the early introduction of palliative care contributes to better symptom control, reduction of
disproportionate interventions, strengthened communication, and greater satisfaction for patients
and families. It is concluded that the integration of early palliative care in the management of
glioblastoma is fundamental to offering more humanized, comprehensive care aligned with the
physical and emotional needs of patients, reinforcing its importance in oncological and
neurological clinical practice.

Keywords: Glioblastoma. Suffering. Quality of Life. Palliative.
RESUMEN

El glioblastoma es el tumor cerebral primario mas agresivo en adultos. Se asocia con un rapido
deterioro funcional, una alta carga sintomatica y un prondstico limitado, lo que impone un intenso
sufrimiento fisico y emocional a los pacientes. Ante este escenario, la adopcion temprana de
cuidados paliativos se convierte en una estrategia esencial para mejorar la atencion y promover
la dignidad a lo largo de la enfermedad. Este estudio tuvo como objetivo analizar el sufrimiento
fisico y emocional en pacientes con glioblastoma y discutir sus implicaciones para la
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implementacién de cuidados paliativos desde el diagnostico. Se trata de una revision
bibliografica integradora, realizada en las bases de datos PubMed, SciELO, LILACS y la
Biblioteca Virtual de Salud, con articulos publicados entre 2020 y 2025. Se incluyeron estudios
que abordaron los sintomas fisicos, el sufrimiento psicoldgico y las intervenciones paliativas en
pacientes con glioblastoma, totalizando diez articulos analizados. Los resultados mostraron una
alta prevalencia de dolor, déficits neuroldgicos, fatiga, convulsiones, ansiedad, depresion y
sufrimiento existencial, que impactan negativamente en la calidad de vida y la autonomia de los
pacientes. Se observé que la introduccion temprana de cuidados paliativos contribuye a un mejor
control de los sintomas, la reduccién de intervenciones desproporcionadas, el fortalecimiento de
la comunicacién y una mayor satisfaccion para los pacientes y sus familias. Se concluye que la
integracion temprana de los cuidados paliativos en el manejo del glioblastoma es fundamental
para ofrecer una atencion mas humanizada e integral, alineada con las necesidades fisicas y
emocionales de los pacientes, lo que refuerza su importancia en la practica clinica oncoldgica y
neuroldgica.

Palabras clave: Glioblastoma. Sufrimiento. Calidad de Vida.

mEsta obra esta bajo una Licencia CreativeCommons Atribucion- NoComercial 4.0 Internacional

INTRODUCAO

O glioblastoma é o tumor cerebral primario maligno mais frequente e agressivo em
adultos, caracterizado por crescimento rapido, alto grau de infiltracdo no tecido cerebral e
prognostico extremamente limitado. Mesmo com o0s avancos terapéuticos nas Ultimas décadas,
incluindo cirurgia, radioterapia e quimioterapia, a sobrevida média permanece em torno de 12 a
18 meses apds o diagndstico, o que impde aos pacientes uma trajetéria marcada por deterioracdo
funcional progressiva, perda de autonomia e sofrimento intenso. Além da gravidade biologica da
doenca, o glioblastoma afeta regiGes cerebrais responsaveis por fun¢bes motoras, cognitivas,
emocionais e comportamentais, produzindo um conjunto complexo de sintomas que ultrapassa a
dimenséo puramente fisica (Tan, et al. 2020).

Pacientes com glioblastoma vivenciam elevada carga sintomatica, incluindo cefaleia
persistente, crises convulsivas, déficits neurolégicos, fadiga, distarbios de linguagem e alteracoes
da consciéncia, frequentemente acompanhados de ansiedade, depressdo, medo da morte e
sofrimento existencial. Esses fatores comprometem de maneira significativa a qualidade de vida,
interferindo nas relagdes familiares, na identidade pessoal e no sentido atribuido a propria

existéncia. Apesar disso, a abordagem clinica tradicional ainda é predominantemente centrada na
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tentativa de prolongar a sobrevida, muitas vezes negligenciando a avaliagdo sistematica do
sofrimento global do paciente (Mckinnon, et al. 2021).

Nesse contexto, os cuidados paliativos precoces emergem como uma estratégia essencial
para 0 manejo integral do paciente com glioblastoma. Diferentemente da visdo equivocada que
associa os cuidados paliativos apenas ao fim da vida, essa abordagem propde o acompanhamento
desde o diagndstico de doencas ameacgadoras da vida, com foco no controle de sintomas, no apoio
psicossocial, na comunicacdo de mas noticias e no suporte as familias. A introducdo precoce
dessa abordagem tem demonstrado beneficios relevantes em diversos tipos de cancer, incluindo
melhora do controle de sintomas, redugdo do sofrimento emocional, maior satisfagdo com o
cuidado e, em alguns casos, até aumento da sobrevida (Vasconcelos, et al. 2023).

No entanto, no caso especifico do glioblastoma, ainda se observa uma lacuna importante
entre a magnitude do sofrimento vivenciado pelos pacientes e a oferta efetiva de cuidados
paliativos. Muitas vezes, esses pacientes sdo encaminhados tardiamente para equipes
especializadas, quando j& apresentam grave comprometimento neuroldgico, o que limita a
efetividade das intervencbes. Além disso, a rapida progressdo da doenca dificulta o
estabelecimento de vinculos, o planejamento antecipado de cuidados e a tomada de decisdes
compartilhadas, ampliando o sofrimento tanto do paciente quanto de seus familiares (Araujo, et
al. 2020).

Diante desse cenario, torna-se fundamental compreender de forma aprofundada como o
sofrimento fisico e emocional se manifesta nos pacientes com glioblastoma e de que maneira esse
sofrimento pode ser melhor abordado por meio de estratégias paliativas iniciadas precocemente.
A auséncia de protocolos sistematizados para a integracdo dos cuidados paliativos no percurso
terapéutico desses pacientes contribui para a perpetuacdo de um modelo assistencial fragmentado,
centrado em intervencgdes tecnoldgicas e pouco sensivel as necessidades humanas e subjetivas do
adoecer (Cordova, et al. 2024).

Desse modo, elencou-se a seguinte questdo de pesquisa: Como o sofrimento fisico e
emocional se manifesta em pacientes com glioblastoma e de que forma a introducéo precoce dos
cuidados paliativos pode contribuir para a melhoria da qualidade de vida e do cuidado oferecido
a esses pacientes?

A relevancia desta pesquisa esta na necessidade de ampliar o olhar sobre o cuidado ao
paciente com glioblastoma para além do controle tumoral, incorporando a dimensdo do

sofrimento humano que acompanha essa doenca. Considerando o progndstico reservado, a alta
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carga sintomética e o impacto psicolégico e social do diagndstico, é imprescindivel que a
assisténcia em saude seja orientada por principios de integralidade, dignidade e humanizacéo. Ao
investigar o sofrimento fisico e emocional nessa populacdo, este estudo contribui para o
fortalecimento de préaticas clinicas mais sensiveis, eticas e centradas na pessoa (Vieira, et al.
2025).

O presente trabalho possui o0 objetivo de analisar o sofrimento fisico e emocional em
pacientes com glioblastoma e suas implicacdes para a implementacdo de cuidados paliativos

precoces.

REFERENCIAL TEORICO

Glioblastoma: Caracteristicas Clinicas e Impacto no Paciente

O glioblastoma é classificado pela Organizagdo Mundial da Saude como um tumor
primario do sistema nervoso central de grau 1V, sendo a forma mais agressiva entre os gliomas.
Caracteriza-se por crescimento infiltrativo, elevada taxa de proliferacdo celular e intensa
neovascularizagdo, o que dificulta a ressec¢do cirdrgica completa e favorece recidivas precoces.
Apesar dos avangos em neurocirurgia, radioterapia conformacional e quimioterapia com
temozolomida, o progndstico permanece desfavoravel, com sobrevida média inferior a dois anos
apos o diagnostico (Santos, 2021).

Além da curta expectativa de vida, o glioblastoma provoca um impacto funcional
devastador. O comprometimento de areas cerebrais responséveis por cognicdo, linguagem,
mobilidade e comportamento resulta em perda progressiva de autonomia, dependéncia de
cuidadores e reducdo acentuada da qualidade de vida. Estudos indicam que, ja nos primeiros
meses apds o diagndstico, muitos pacientes desenvolvem déficits neuroldgicos significativos,
associados a fadiga intensa, distdrbios do sono, dor, crises convulsivas e alteragdes sensoriais.
Esses sintomas fisicos se sobrepdem ao sofrimento emocional, ampliando a carga global da
doenca (Vieira, et al. 2025).

Sofrimento Fisico e Emocional em Pacientes com Glioblastoma

O sofrimento vivenciado por pacientes com glioblastoma é multifatorial e dinamico,
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envolvendo dimensdes fisicas, emocionais, sociais e existenciais. No ambito fisico, a dor, a
dispneia, as cefaleias persistentes, as crises epilépticas e a deteriora¢do neuroldgica progressiva
sdo amplamente descritas na literatura. O controle desses sintomas é frequentemente complexo,
uma vez que o proprio tumor e os efeitos adversos dos tratamentos oncoldgicos contribuem para
sua intensificacdo (Araujo, et al. 2020).

No plano emocional, a literatura aponta elevada prevaléncia de ansiedade, depresséo,
medo da morte, desesperanca e sofrimento existencial entre esses pacientes. O diagnostico de um
tumor cerebral maligno ndo apenas ameaca a vida, mas também compromete a identidade, a
comunicacdo e a capacidade de tomada de decisBes, gerando profundo impacto psicolégico.
Alteracdes cognitivas e comportamentais, comuns no glioblastoma, dificultam ainda mais a
expressdo do sofrimento e a participacdo ativa do paciente no seu proprio cuidado (Correia,
2023).

A familia também ¢é fortemente afetada, vivenciando sobrecarga emocional, luto
antecipatorio e dificuldades na adaptacdo as mudancas rapidas no estado clinico do paciente. A
auséncia de suporte adequado pode levar a conflitos, sentimentos de impoténcia e sofrimento
prolongado, reforcando a necessidade de uma abordagem assistencial que contemple tanto o

paciente quanto seus cuidadores (Oliveira e Santos, 2024).

Cuidados Paliativos Precoces no Contexto Oncoldgico

Os cuidados paliativos sdo definidos como uma abordagem que visa melhorar a qualidade
de vida de pacientes e familiares que enfrentam doencas ameacgadoras da vida, por meio da
prevencao e do alivio do sofrimento, da identificacdo precoce e do tratamento adequado da dor e
de outros problemas fisicos, psicossociais e espirituais. A literatura contemporanea destaca que
essa abordagem deve ser integrada precocemente ao tratamento curativo ou modificador da
doenca, e ndo apenas nos estagios finais (Serique, et al. 2025).

Em oncologia, estudos robustos demonstram que a introducdo precoce dos cuidados
paliativos resulta em melhor controle de sintomas, maior satisfagdo com o cuidado, menor
utilizacdo de terapias invasivas no fim da vida e melhor comunicacéo entre equipe, paciente e
familia. Alem disso, ha evidéncias de que pacientes acompanhados por equipes paliativas desde
0 inicio da doencga apresentam maior alinhamento entre seus valores, preferéncias e as decisoes

terapéuticas adotadas (Guimaraes, et al. 2025).
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No caso dos tumores cerebrais, a necessidade de cuidados paliativos € ainda mais evidente
devido a complexidade dos sintomas neuroldgicos, a répida progressdo da doenca e as
dificuldades de comunicacdo. Entretanto, a literatura aponta que esses pacientes sédo
frequentemente encaminhados tardiamente para servicos paliativos, perdendo oportunidades

valiosas de intervencédo precoce (Cunha, et al. 2024).

Integracdo dos Cuidados Paliativos no Tratamento do Glioblastoma

A integracdo dos cuidados paliativos ao tratamento do glioblastoma requer um modelo
assistencial interdisciplinar, que envolva oncologistas, neurocirurgides, enfermeiros, psicologos,
assistentes sociais e equipes paliativas. Esse modelo permite 0 manejo simultaneo da doenca e do
sofrimento, promovendo cuidado continuo e centrado na pessoa (Araujo, et al. 2020).

Pesquisas indicam que a abordagem paliativa precoce em glioblastoma favorece o
controle da dor, das crises convulsivas, da ansiedade e da depressdo, além de facilitar o
planejamento antecipado de cuidados e a tomada de decisGes compartilhadas. A literatura também
aponta gque pacientes acompanhados por equipes paliativas tém maior probabilidade de morrer
em ambientes de menor sofrimento e com maior respeito as suas preferéncias (Vasconcelos, et
al. 2023).

Lacunas e Desafios na Literatura

Embora haja consenso sobre a elevada carga de sofrimento em pacientes com
glioblastoma, ainda sdo limitados os estudos que investigam sistematicamente a efetividade dos
cuidados paliativos precoces nessa populacdo especifica. A literatura carece de protocolos
padronizados que orientem 0 momento ideal de encaminhamento e a forma de integracdo da
abordagem paliativa ao tratamento neuro-oncoldgico (Macedo, et al. 2025).

Além disso, observa-se uma lacuna na formacéo dos profissionais de salde quanto ao
manejo do sofrimento emocional, da comunicagdo de mas noticias e do planejamento de cuidados
em tumores cerebrais. Essas limitacOes reforcam a necessidade de pesquisas que aprofundem o
conhecimento sobre o sofrimento fisico e emocional desses pacientes e sobre as estratégias mais
eficazes para sua abordagem, justificando o desenvolvimento do presente estudo (Nunes, et al.
2025).
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METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de natureza qualitativa, do tipo revisdo integrativa da literatura,
desenvolvido com o objetivo de analisar o sofrimento fisico e emocional vivenciado por pacientes
com glioblastoma e suas implicagdes para a implementacéo de cuidados paliativos precoces. Esse
método permite a sintese critica de resultados provenientes de diferentes delineamentos de
pesquisa, favorecendo uma compreensdo abrangente e atualizada do fenémeno investigado.

A coleta de dados foi realizada por meio de busca sistematizada nas bases de dados
PubMed/MEDLINE, Biblioteca Virtual em Saude (BVS), que inclui LILACS e BDENF, Scopus
e SciELO. Foram utilizados descritores controlados e termos livres em portugués, inglés e
espanhol, combinados pelos operadores booleanos AND e OR, conforme a seguinte estratégia:
“glioblastoma” AND “sofrimento” AND “qualidade de vida”; “glioblastoma” AND “‘symptom
burden” AND “emotional distress”; e “glioblastoma” AND “palliative care”. As buscas
contemplaram publicagGes entre os anos de 2020 e 2025, com o intuito de reunir evidéncias
cientificas recentes e relevantes.

Os critérios de inclusdo abrangeram artigos originais completos, disponiveis na integra,
publicados nos idiomas portugués, inglés ou espanhol, que abordassem aspectos fisicos,
emocionais e psicossociais de pacientes com glioblastoma. Foram excluidos estudos duplicados,
editoriais, cartas ao editor, estudos de caso isolados e publica¢des que ndo apresentassem relagédo
direta com o objetivo da pesquisa.

A selecdo dos estudos ocorreu em trés etapas. Inicialmente, procedeu-se a leitura dos
titulos e resumos para identificacdo da relevancia tematica. Em seguida, os artigos potencialmente
elegiveis foram avaliados na integra conforme os critérios previamente estabelecidos. Por fim, os
estudos incluidos foram organizados em uma matriz de extracao de dados contendo informacdes
sobre autores, ano de publicagdo, pais, delineamento metodoldgico, objetivos, principais achados
e contribuicOes para a préatica dos cuidados paliativos, totalizando 10 artigos analisados.

Os dados extraidos foram submetidos a analise tematica, possibilitando a identificacao de
categorias relacionadas ao sofrimento fisico, sofrimento emocional, impacto funcional e
implicacOes para a abordagem paliativa precoce. A andlise foi conduzida de forma descritiva e
interpretativa, buscando padrdes, convergéncias e lacunas nos achados da literatura.

Por se tratar de uma pesquisa baseada exclusivamente em dados secundarios, provenientes

de estudos j& publicados e de acesso publico, esta investigacao esta dispensada de apreciagdo pelo
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Comité de Etica em Pesquisa, conforme preconiza a Resolucio n° 466/12 do Conselho Nacional
de Saude.

Como limitagbes do estudo, destaca-se a heterogeneidade metodoldgica dos artigos
incluidos, bem como a predominéancia de pesquisas realizadas em paises de alta renda, o que pode
restringir a generalizacdo dos achados para outros contextos. Ainda assim, os resultados oferecem
subsidios relevantes para a compreensdo do sofrimento em pacientes com glioblastoma e para o

fortalecimento de estratégias de cuidados paliativos precoces.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A analise dos 10 artigos incluidos nesta revisao integrativa evidenciou que o sofrimento
fisico e emocional € um componente central da experiéncia de adoecimento de pacientes com
glioblastoma, manifestando-se desde o diagnostico até as fases avangadas da doenca. Os estudos
demonstraram que mais de 80% dos pacientes apresentaram mdltiplos sintomas fisicos
concomitantes, sendo 0s mais prevalentes a cefaleia persistente, fadiga intensa, déficits motores,
convulsdes e alteracbes cognitivas. Esses sintomas foram associados a progressiva perda de
autonomia e a dependéncia funcional, impactando significativamente a qualidade de vida (Melo,
et al. 2025).

No &mbito emocional, observou-se elevada prevaléncia de ansiedade, depressédo, medo da
progressao da doenca e sofrimento existencial. Os artigos indicaram que aproximadamente 60%
a 75% dos pacientes desenvolveram sintomas depressivos clinicamente relevantes,
frequentemente relacionados a percepcao do progndstico limitado e as mudangas abruptas no
funcionamento neurolégico e social. A incerteza em relagdo ao futuro, aliada a perda de papéis
familiares e profissionais, foi identificada como um fator agravante do sofrimento psicoldgico
(Silveira, et al. 2024).

Os estudos também apontaram que a maioria dos pacientes com glioblastoma néo recebe
acompanhamento paliativo nos estagios iniciais da doenca. Em grande parte dos servicos
analisados, os cuidados paliativos eram introduzidos apenas nas Ultimas semanas de vida, quando
0 comprometimento cognitivo e neuroldgico ja limitava a comunicagdo e a tomada de deciséo.
Em contrapartida, os estudos que avaliaram a introducéo precoce de cuidados paliativos relataram
melhor controle de sintomas, menor nimero de internacGes hospitalares evitaveis e maior

satisfacdo dos pacientes e familiares com o cuidado recebido (Vasconcelos, et al. 2023).
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Os resultados deste estudo confirmam que o glioblastoma imp&e uma carga de sofrimento
significativamente maior do que a observada em muitos outros tipos de cancer, em razéo de sua
rapida progressao e do impacto direto sobre o sistema nervoso central. A elevada prevaléncia de
sintomas fisicos debilitantes, associada as alteracdes cognitivas e emocionais, cria um cenario de
alta complexidade clinica que demanda uma abordagem assistencial integral e continua (Obara,
2024).

A literatura analisada converge ao indicar que o sofrimento emocional dos pacientes com
glioblastoma ¢é tdo relevante quanto o sofrimento fisico, embora frequentemente
subdiagnosticado e subtratado. Ansiedade, depressdo e angustia existencial emergem como
respostas ndo apenas a ameaca de morte, mas também a perda da identidade e da autonomia.
Esses achados reforcam a necessidade de equipes multiprofissionais capacitadas para avaliar e
intervir sobre dimensdes psicoldgicas, sociais e espirituais do adoecimento (Franco, et al. 2024).

A introducdo tardia dos cuidados paliativos, observada na maioria dos estudos, representa
uma importante lacuna assistencial. Esse atraso compromete o potencial terapéutico da
abordagem paliativa, que inclui ndo apenas o controle de sintomas, mas também o suporte a
tomada de decisdo, o planejamento antecipado de cuidados e o fortalecimento dos vinculos entre
pacientes, familiares e profissionais. Quando implementados precocemente, 0s cuidados
paliativos mostraram-se capazes de reduzir intervencBes futeis, melhorar a comunicacéo e
promover maior alinhamento entre o tratamento e os valores do paciente (Vasconcelos, et al.
2023).

Do ponto de vista da prética clinica, os achados sugerem que a integracdo dos cuidados
paliativos ao tratamento oncoldgico desde o diagndstico do glioblastoma pode contribuir para
uma assisténcia mais ética, humanizada e eficiente. Essa integragdo também favorece o preparo
da familia para o curso da doenca, reduzindo o sofrimento e os conflitos no final da vida (Araujo,
2020)

Como limitacdes, destaca-se a heterogeneidade dos delineamentos metodologicos dos
estudos incluidos e a predominancia de pesquisas realizadas em paises de alta renda, o que pode
limitar a generalizacdo dos resultados para outros contextos, como o sistema de satde brasileiro.
Além disso, ha escassez de estudos longitudinais que avaliem o impacto dos cuidados paliativos
ao longo de toda a trajetoria da doenca (Macedo, et al. 2025).

Dessa forma, futuras pesquisas devem priorizar investigacfes prospectivas e intervengoes

estruturadas que avaliem a efetividade da abordagem paliativa precoce especificamente em
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pacientes com glioblastoma, especialmente em contextos de sistemas publicos de saude,
contribuindo para a construcdo de protocolos clinicos mais sensiveis as necessidades dessa

populagéo.

CONCLUSAO

Este estudo teve como objetivo analisar o sofrimento fisico e emocional vivenciado por
pacientes com glioblastoma e suas implicacdes para a implementacdo de cuidados paliativos
precoces. A partir da analise da literatura, foi possivel identificar que esses pacientes apresentam
elevada carga sintomatica, marcada por dor, déficits neuroldgicos, fadiga, alteragcBes cognitivas
e intenso sofrimento psicoldgico, incluindo ansiedade, depressdo e angustia existencial. Esses
fatores comprometem profundamente a qualidade de vida e a autonomia, tornando insuficiente
uma abordagem centrada exclusivamente no tratamento oncoldgico.

Os achados demonstraram que a introducédo precoce dos cuidados paliativos constitui uma
estratégia fundamental para o manejo integral do sofrimento, permitindo melhor controle de
sintomas, apoio emocional e comunicagdo qualificada entre pacientes, familiares e equipes de
salde. Além disso, essa abordagem favorece a tomada de decisdes compartilhadas e o
alinhamento do cuidado aos valores e preferéncias do paciente, contribuindo para uma assisténcia
mais ética e humanizada.

Assim, a integracdo dos cuidados paliativos desde o diagnostico do glioblastoma
representa uma contribuicdo relevante para a pratica clinica e para a organizacéo dos servi¢os de
salde, ao reconhecer a complexidade do adoecer neuroldgico e promover um cuidado centrado
na dignidade e no bem-estar. Esses resultados reforcam a necessidade de ampliar a incorporacao
da abordagem paliativa nos protocolos assistenciais para tumores cerebrais, contribuindo para a

qualificagdo do cuidado e para o avan¢o do conhecimento na area.
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