
ACOMPANHAMENTO  DO  LUTO  DAS  FAMÍLIAS  EM  CUIDADOS 
PALIATIVOS: INOVAÇÃO E HUMANIZAÇÃO NA SAÚDE DO IDOSO

INTRODUÇÃO
O luto é um processo natural diante da perda de um ente querido. Contudo, 
quando  não  acolhido  adequadamente,  pode  resultar  em  consequências 
emocionais  significativas  para  os  familiares,  como  depressão,  ansiedade, 
sofrimento  psíquico  intenso  e  até  sintomas  físicos  associados  ao  luto 
complicado.  No  contexto  dos  cuidados  paliativos,  que  têm  como  princípio 
central a promoção da qualidade de vida diante de doenças ameaçadoras da 
continuidade da vida, a atenção à família é um dos pilares fundamentais da 
assistência.

No caso dos idosos, cuja trajetória de adoecimento costuma ser marcada por 
múltiplas perdas e uma rede de apoio nem sempre robusta, esse suporte torna-
se ainda mais essencial. A morte, nesse cenário, não é encarada como um 
fracasso terapêutico, mas como uma etapa do ciclo vital que deve ser vivida 
com  dignidade  e  cuidado.  A atuação  da  equipe  de  cuidados  paliativos  se 
estende para além da vida do paciente, oferecendo suporte à família também 
no  período  de  luto,  o  que  representa  uma  importante  inovação  dentro  do 
modelo assistencial tradicional, especialmente no setor de saúde suplementar.

OBJETIVOS
Este trabalho tem como objetivo apresentar a experiência de acompanhamento 
multiprofissional do luto no contexto da linha de cuidados paliativos de uma 
operadora de saúde suplementar, evidenciando seu impacto na humanização 
da assistência ao idoso e na percepção das famílias sobre a qualidade do 
cuidado recebido.

MÉTODOS
Trata-se de um estudo descritivo retrospectivo, realizado a partir da análise dos 
atendimentos  realizados  pela  linha  de  cuidados  paliativos  entre  janeiro  e 
dezembro de 2024. Durante esse período, foram registrados  104 óbitos de 
pacientes  idosos  (acima  de  60  anos) sob  acompanhamento  da  linha  de 
cuidados  paliativos.  Após  o  falecimento,  74  famílias  (71,2%) foram 
acompanhadas  no  período  de  até  30  dias  pós  óbito,  por  uma  equipe 
multiprofissional  composta  por  psicólogo(a),  enfermeiro(a),  médico(a)  e 
assistente espiritual.

Esse  suporte  consistiu  em  escuta  ativa,  acolhimento  emocional, 
esclarecimentos  sobre  o  processo  de  luto  e  identificação  de  risco  de  luto 
complicado.  Além  disso,  foi  realizada  uma  pesquisa  de  satisfação  com  os 
familiares  utilizando  o  índice  Net  Promoter  Score  (NPS),  ferramenta 
amplamente utilizada na avaliação da experiência de usuários em serviços de 
saúde.
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RESULTADOS
A experiência  demonstrou  que  a  integração  do  cuidado  pós-óbito  tem alto 
potencial de impacto na saúde emocional dos familiares. O acompanhamento 
prestado às  74 famílias enlutadas permitiu intervenções precoces em casos 
de sofrimento psíquico intenso e forneceu um espaço seguro para expressão 
das emoções vividas durante o processo de perda.

A pesquisa de satisfação, realizada com  68 famílias,  revelou que  65 delas 
(95,6%) atribuíram notas entre 8, 9 e 10 no índice NPS, demonstrando elevado 
grau de reconhecimento e valorização do cuidado recebido, mesmo após o 
falecimento do paciente.  O cuidado direcionado à família,  inovador  e  ainda 
pouco comum em programas de saúde suplementar, demonstrou ser eficaz na 
redução da sensação de desamparo e na valorização da experiência vivida.

Entre  os  benefícios  observados  destacam-se:  prevenção  de  transtornos 
psíquicos relacionados ao luto complicado,  fortalecimento da rede de apoio 
familiar, ausência de judicialização pós-óbito e promoção de um cuidado ético, 
contínuo e compassivo que se estende além da vida do paciente.

CONCLUSÃO
A  experiência  de  acompanhamento  do  luto  demonstra  ser  uma  prática 
essencial e inovadora dentro da linha de cuidados paliativos voltada ao idoso. 
O suporte oferecido às 74 famílias no período pós-óbito, diante de 104 óbitos 
registrados,  evidenciou  um  compromisso  com  a  continuidade  do  cuidado, 
mesmo após a morte do paciente, fortalecendo a relação de confiança com a 
equipe assistencial.

O  alto  índice  de  satisfação  identificado  na  pesquisa  (95,6%)  reforça  a 
relevância  dessa  prática  não  apenas  como  estratégia  de  humanização  do 
cuidado, mas também como ferramenta de qualidade assistencial. Cuidar da 
família enlutada significa reconhecer sua dor, validar sua história e proporcionar 
um encerramento digno ao processo de cuidado.

Frente a uma população idosa em constante crescimento, a implementação de 
estratégias de cuidado pós-óbito deve ser entendida como parte fundamental 
da atenção integral à saúde. Essa abordagem pode e deve servir de modelo 
para uma atuação mais sensível, ética e centrada nas necessidades humanas 
de  seus  usuários  e  familiares,  respeitando  os  ciclos  da  vida  ,  inclusive  a 
despedida.
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