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Ferramenta de indicadores de cuidados
paliativos e de suporte (SPICT-PT™)

A SPICT™ é um instrumento que permite identificar pessoas em situagao de doenca grave e
irreversivel. Permite avaliar a necessidade de cuidados paliativos e fazer o seu planeamento.

= |nternamentos hospitalares nao planeados.

= Ma performance funcional ou declinio com reversibilidade limitada (pessoa acamada ou em cadeira-de-
rodas mais do que 50% do dia).

= Dependente de outros nos cuidados pessoais devido a problemas de saude fisicos e/ou mentais.

= O cuidador precisa de mais assisténcia.

» Perda ponderal progressiva; permanece abaixo do peso normal; massa muscular diminuida.
= Sintomas persistentes, apesar do tratamento otimizado para as doencas de base.

= QO proprio (ou a familia) pede cuidados paliativos; escolhe reduzir, parar ou ndo receber tratamento;

deseja focar-se na qualidade de vida.

Procurar por indicadores clinicos de uma ou mais doencas limitantes da vida

Cancro

Deterioragédo da capacidade funcional
devido a cancro progressivo.

Estado fisico muito debilitado
para tratamentos oncoldgicos ou
tratamento apenas para controlo
dos sintomas.

Deméncia/ fragilidade

Incapacidade de se vestir, andar ou
comer sem ajuda.

Reducao na ingestao de alimentos
e liquidos e dificuldades na
degluticao.

Incontinéncia fecal ou urinaria.

Incapacidade em manter a interacao
verbal; pouca interacao social.

Quedas frequentes; fratura do
fémur.

Episodios frequentes de febre ou
infecdes; pneumonia de aspiragao.

Doenca neuroldgica

Deterioracao progressiva das
funcoes fisicas e/ou cognitivas
apesar de terapia otimizada.

Problemas de fala com crescente
dificuldade de comunicacao e/ou
degluticéo.

Pneumonias de aspiracao
recorrentes; dispneia ou
insuficiéncia respiratoria.

Paralisia persistente apds Acidente
Vascular Cerebral com significativa
perda de funcao e incapacidade
progressiva.

Doenca cardiovascular

Insuficiéncia cardiaca ou doenca
arterial corondria extensa e intratavel:
com sintomas de dispneia ou dor
toracica em repouso ou com esforco
minimo.

Doenca arterial periférica grave e
inoperavel.

Doenca respiratoria

Doenca pulmonar cronica grave:
dispneia em repouso ou com esforco
minimo entre as exacerbacoes.

Hipdxia persistente com
necessidade de oxigenoterapia de
longo prazo.

Ja precisou de ventiloterapia para
insuficiéncia respiratéria ou a
ventilagdo é contraindicada.

Outras situagoes

Deterioracao e risco de morrer de outras condigcdes ou complicacoes
irreversiveis; qualguer tratamento disponivel tera poucos resultados.

Avaliar os cuidados atuais e planear os cuidados futuros

= Revisao do tratamento e medicacao atuais para garantir que a
pessoa recebe cuidados otimizados; polifarmacia minimizada.

= Considerar encaminhamento para um especialista se os sintomas
ou problemas forem complexos ou dificeis de tratar.

= Acordar um plano imediato e futuro de cuidados com a pessoa e
a sua familia. Apoiar os cuidadores.

= Planear com antecedéncia caso a pessoa esteja em risco de
perda da capacidade de decisao.

= Comunicar, coordenar e fazer o registo do plano de cuidados.

Doenca renal

Estadios 4 e 5 de doenca renal
cronica (TFG<30 mL/min) com
agravamento clinico.

Insuficiéncia renal com
complicagdes para outras
condicoes clinicas limitantes ou
tratamentos.

Indicacao para parar ou intolerancia
a didlise.

Doenca hepatica

Cirrose com uma ou mais

complicagdes no ultimo ano:

- ascite resistente a diuréticos

« encefalopatia hepatica

+ sindroma hepatorenal

« peritonite bacteriana

* hemorragias recorrentes de
varizes esofagicas

Transplante hepatico contraindicado.

Para mais informacdes e atualizagoes, registe-se no SPICT website (www.spict.org.uk)
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