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RESUMO

O cancer infantil € considerado como um grupo desdoengas que tém em comum a proliferagdo destamia de células anormais e que pode
estar em qualquer local do organismo. O presemtiel@sem como objetivo compreender a importanceandados de enfermagem a crianga com
cancer e sua familia. Para tanto, foi realizadarenisdo de literatura sobre o tema, em publicageano de 1998 a 2013, sendo utilizados os
seguintes termosissisténcia de enfermagem, crianga, oncologia Bidamessa forma, percebemos que o cuidado eballva de enfermagem em
relacdo a criangas com cancer tem que ter atepgéraucdo, cautela, dedicacdo, carinho, encargspemsabilidade que se constituem em meios
para prestar cuidados humanizados ndo soment@agas com cancer, mas também seus familiares.

PALAVRAS-CHAVE : Cuidados de enfermagem. Crianca. Familia. Oncalbglisnanizagao.
THE IMPORTANCE OF NURSING CARE FOR CHILDREN WITH CA NCER AND THEIR FAMILIES: A BIBLIOGRAPHIC REVIEW.
ABSTRACT:

The pediatric cancer is considered a group of s¢vbseases that have in common the uncontrolletifgnation of abnormal cells and can be
anywhere on the body. This study aims to understa@émportance of nursing care to children withaza and their families. For that, we performed
one literature review on the topic, in publicatioofsthe year 1998 to 2013, and use the followingnge nursing care, child oncology and
humanization and family. Thus, we see that the eade nursing work in relation to children with cantave to pay attention, precaution, care,
dedication, caring, responsibility and mandate tloaistitute in means to provide humane care ngtfonichildren with cancer, but their relatives.
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1 INTRODUCAO

O céancer infantil diferencia-se do cancer de adwateancer da crianca é mais comum em célulasstent
sanguineo e nos tecidos de sustentacdo, por a&sueatos ligados a prevencao ainda continua sendiesafio para o
futuro, portanto o diagndstico precoce e orientagfiapéutica de qualidade sdo fundamentais neatas {INCA,
2008).

Desse modo, dentre as diversas neoplasias exsterganais comuns entre a populacdo infanto-juvemil
leucemia, tumores do sistema nervoso central entia, o neuroblastoma, tumor de Wilms, retinobtaatotumor
germinativo, osteossarcoma e sarcomas (INCA, 2008).

O avancgo no progresso do tratamento do cancefférzcia esta sendo considerado grandioso e mai8%ed@s
criangas acometidas de cancer podem ser curadésee wuma boa qualidade de vida apds serem submetiola
tratamento, mediante a um diagnostico preciso quad® pelos centros de especializacdo (EUSTAQUIOSR

Sendo assim, sem desconsiderar a fundamental @mg@tdo tratamento adequado e o diagndstico peeosc
aspectos sociais da doenga também tem que seolewmadonsideracgao, isto implica dizer que a crigngadolescente
doentes precisam receber atencdo integral, atentbrmfeimanizado principalmente em relacdo a seudlidaes,
porque durante o tratamento ndo existe somenwugeeacao bioldgica, mas também o bem-estar elaada de vida
destes pacientes e seus familiares devido a gdevidia desenvolvimento de tal neoplasia (FONTES, IM,\2008).

Contudo, é necessario desde o inicio do tratantanto para o paciente quanto para a sua familexisééncia
de um suporte psicossocial, com o objetivo do cometimento de uma equipe multiprofissional e o deskimento
de uma estreita relacdo com diferentes esferasaadade, compreendidos no apoio as familiasaéidesde criancas
e jovens. Portanto, com base nestas informacoésiaesé que 9000 casos novos de cancer infantodjugen
desenvolvam tendo como base de referencia a p@muéagstente em nosso pais, representando asgguada causa
de mortalidade existente entre criancas e adolexentre a faixa-etaria de 1 a 19 anos, presentdsdas as regides
brasileiras (INCA, 2008).

Efetivamente entdo, a enfermagem esta estabelecendmnhecimento especial que envolve aspectoddgya
as necessidades individuais, culturais e regioth@ssfamilias de criancas com cancer, para estapedeicnportancia
dos cuidados em enfermagem nestes casos maisfieggeque pondere o cuidado conforme com a singlalde de
cada caso.
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Assim, levando em consideragdo os aspectos mewcsn@ presente estudo tem como objetivo buscar a
importancia dos cuidados de enfermagem para csasga cancer e seus familiares, para fundamentguadamente
mediante a desenvolver e esclarecer aspectos empastsobre o cuidado com esta clientela e selikafi@s

2 OBJETIVO

Compreender a importancia dos cuidados de enfemmagea a crianga com cancer e sua familia.

3 METODO

Trata-se de umaevisdo de literatura, abrangendo o periodo de 189813, mediante a pesquisa nao

sistematizada, com base de dados na literaturameci

Em busca ndo sistematica, de publicacdes cieagtifieferentes que pudesse contribuir para a inuoatélo
tratamento das criancas com cancer e de seus dessilias palavras que foram utilizadas forssisténcia de
enfermagem, crianca, oncologia e familia. Apés eap#acao de publicacdes cientificas, os resultadtidos foram de
dezoito artigos que correspondiam ao objetivo dajyiea.

Em leitura dos artigos estes foram classificagmgisdo o autor, tema, tipo de estudo, amostral/éocae
resultados.

Segundo a proposta de Minayo (2010), a propostmnélse e discussdo dos resultados, a pesquisa sem
seguinte sequéncia:
a) Ordenacgédo dos dados: nesta fase inicial fa feiteitura e releitura destes, organizando ogaartsegundo autor,
tema, tipo de estudo, amostra, local/ano e resdtdds pesquisas e publicacdes no periodo de PIHB-
b) Classificacdo dos dados: ocorreu através dessactes e repetidas leituras dos materiais obtidolteratura
presente, buscando identificar os aspectos quessenalham e divergem entre si.
¢) Anadlise final: esta etapa esta ficou em fungéieel estabelecer uma juncao entre os dados obtiddiseratura que
aborda a tematica.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para maior clareza e facilidade da leitura, aptasssm a seguinte revisdo de literatura enfocandcérmer
infantil; a crianca com diagnéstico de cancer efaudilia, sofrimento materno e a enfermagem fréntgiangca com
diagnostico de cancer e sua familia.

O quadro a seguir traz de maneira resumida osartigntificos encontrados na busca realizada parslise
do tema proposto.

Quadro 1 — Artigos cientificos analisados

Autor Tema Tipo de Estudg  Amostra Local/Ano Resusad

1. Bossoni, R| Cancer e Morte, Um Identificacdo €| 28 artigos Revista ContextoO estudo mobilizg

H. C.; Stumm,| dilema para Pacientgsanalise de Saude, 2009 0s individuos

E. M. F.; | e Familiares artigos envolvidos e §

Hildebrand, L. publicados em merecedor de um

M.; Loro, M. periédicos olhar sistémico

M. nacionais €

internacionais.

2. Cardoso,| A percepcdo das Pesquisa 7 maes de criancgsCasa da] A analise permitiu

G.M.W.; méaes acompanhantesqualitativa hospedadas na \casa d&rianca/Nucleo | identificar que a

Chagas, C. E| das criangas com Crianca/Nucleo de de Apoio a| promocao de

W.; Costa,| cancer a atividade Apoio a Criangca com Crianga com| atividades ludicas

AN.T. ludica Céncer-PB Céncer-PB, com as criancas

2008. propicia alegria €

animo para ag
criancas, elevacdp
da auto-estima
incentivo a
interacédo a
minimizagdo da|
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ociosidade durantg
a permanéncia n
Casa da Crianca.

3.
AK.;
G.B.S.L.;
Brasileiro,
E.M.

Eustaquio,
Silva,

A assisténcia
Enfermagem frente
ao Cancer Infantil €
os tipos de cancer qu
mais acomete ess
faixa etariaz Uma
Reviséao Literaria

de Pesquisa

bibliografica,

exploratéria
eretrospectiva
acom

e

quantitativa

analise
sistematizada ¢

h

Centro de Estudos d
Enfermagem
Nutricio CEEN

€

eAnapolis — Go,
2008

Conclui-se que @
cancer que mai
acomete as criangg
continua sendo a
leucemias e 0%
linfomas e que 4
assisténcia de
enfermagem veem
progredindo no
cuidado com esses
pacientes inovand
em conhecimentd
cientifico prestadd
uma assisténcia
com mais
qualidade €
também mais
humanizada.

4, Fontes,
S.A.C.; Alvim,
T.A.N.

Cuidado Humano de¢ Pesquisa

enfermagem a client
com Cancer

e qualitativa-
descritiva

12 clientes
quimioterapia

em

Clinica
particular, Rio de
Janeiro, 2005

Seus principaig
resultados

revelaram que a
bases do dialogo s
sustentam en
principios proprios|
da relagdo humana,
como amizade
carinho, atencao|
respeito, paciéncia
e solidariedade.

[¢]

5. Menezes, C
N. B.;
Passareli, P
M.; Drude, F.
S.; Santos, de
M. A.

Céancer Infantil:
organizagdo familia
e doenca.

Estudo
Bibliografico

Investigacédo da
literatura psicossocia
sobre as experiéncig
das familias que tén
criancas e adolescent
com céncer, publicad
no contexto brasileirg
nos ultimos dez anos.

Mal-
e

Revista
| Estar
sSubjetividade.
h Fortaleza, 2007
BS
A

Os resultados
evidenciaram um
ndmero crescent
de publicacbes
nessa area, Qqu
mostram que 3
equipe
multiprofissional
necessita oferece
informagbes e
apoio continuo as
familias para ajudat
las a enfrentar a
situacdes
estressantes, d
modo que possam
colaborar e
participar
ativamente
tratamento.

dg

6.Nascimento,
L. C.; Rocha, S
M. M.; Hayes,
V. H. ; Lima,
R. A. G. de

Criangas com cance
e suas familias

r Revisao de

Literatura

Temas que tém sid
pesquisados e levant
indicadores de
necessidades,
subsidiando
sistematizagéo
assisténcia
enfermagem

Q

en|

0 Revista
arEnfermagem,
2005.

A revisao
demonstrou que
enfermagem  est
construindo um
conhecimento
especifico sobre as
necessidades
individuais,
culturais e
regionais dag
familias de crianga
com cancer, par
uma assisténcia d
enfermagem qu
considere 0

D
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cuidado de acord

com a
singularidade  de
cada caso.

7. Olsen, O. dg Sofrimento materno ¢ Monografia Uma mée de pacientdnstituicdo AMO | Os resultadog

C. o] Adoecimento assistido pelg CRIANCA apontam que em
Oncopediatrico: Um instituicao AMO | 2013 diferentes
estudo sobre 0B CRIANCA momentos da
Sentimentos doenca a mae passa
Maternos frente "a por situacdes
Doenga Oncolégica intensas, que
dos Filhos na Infancia causam sofrimentg
e ansiedade
extrema;
principalmente
vinculadas ao riscq
de vida de sel
filho.
8.Paro, D.;| O enfermeiro e q Artigo 17 enfermeiras do Arg. Cienc. | ldentificou-se que
Paro, .J;| cuidar em Oncologia servico de pediatria de Satde, 2005 0 cuidador possu
Ferreira, D. L.| Pediatrica um hospital de ensinp limitacBes para
M. de grande porte dp enfrentar situacdes
interior do estado de de estresse comp
Sé&o Paulo. morte de uma
crianca e
necessitam de
suporte emocional
para vivenciarem
esse luto €
aceitarem a
incompatibilidade
deste tema com @
infancia.
9.Quintana, A.| Lutos e lutas:| Estudo Estudo e grupos dePsicol. Argum| Foi identificado
M.;  Wottrich, | Reestruturacfes exploratério- discussfes constituidgs2011 que apesar do
S. H.; | familiares diante dq descritivo de| por pais, cuidadores conhecimento  dd
Camargo, V.| cancer em  uma abordagem acompanhantes das senso comum de
P.; Cherer, E] crianga/adolescente | qualitativa. criancas durante @ que a doenca é algo
Q.; Ries, P. K. internagcdo em un que diz respeito a
hospital pablico ordem do
incontrolavel, ainda
assim, para 0%
entrevistados,
parece haver um
esforco no sentidg
de exercer controle
sobre a situagdo dp
adoecimento.
10. Rosa , A. F| CANCER: Monografia As consultas deEste estudo fo|[ O estudo permitiu
da; d’Avila, C.| CONSTRUINDO enfermagem foram realizado no| identificar  como
; CAMINHOS PARA realizadas com 22 Ambulatério acontece q
Mendes; O CUIDADO DE criancas e seus Oncolégico processo adaptativp
J.Nascimento | ENFERMAGEM A familiares/acompanhan Pediatrico do| sofrido pelas
Kitahara, S. T | CRIANCA E tes a partir da criacdo |eHospital Infantil | criancas e seus
FAMILIA EM aplicacéo de Joana de familiares frente
REGIME instrumentos baseadosGusmao, no a doencga, €
AMBULATORIAL na teoria de Roy periodo de 06 d¢ consequentemente
outubro a 08 de bem como as
dez. de 2006. dificuldades e
facilidades
envolvidas neste
processo.
11.Espirito Cuidando da crianga Artigo Estudo transversal comRevista latino-| Os cuidadores
Santo de, E. A|] com cancer: avaliagdp 32 cuidadores Americana apresentaram
R.; Gaiva, A.| da sobrecarga ¢ Enfermagem, sobrecarga de
A. M.; | qualidade de vida dos 2011 cuidado e aspectos
Espinosa, M.| cuidadores de qualidade de
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M.; Barbosa, D. vida

A.; Belasco, A. comprometidos e

G. S. possivelmente,
necessitam de

intervengbes  que
promovam  bem-
estar fisico, social ¢
emacional, parg
diminuir a
sobrecarga,

melhorar a QV e
consequentemente
prestar melho
assisténcia.

12.Torritesi, P.;| A dor na crianca com Artigo de | Criancas com Céncer Revista Lating A utilizacdo do
Vendruasculo; cancer. modelos de Reflexao Americana modelo da Escala
S. M. D. avaliagcéo enfermagem —+ de McGrath para ¢
Ribeirdo  Preto controle e
1998 avaliacdo da do
em criancas con
cancer tem comg
objetivo contribuir

para uma
assisténcia de
enfermagem

voltada para a sua
integralidade fisica
emocional e social.

Em funcdo da busca do objetivo do tema do trabathaquestdo presentes nos artigos analisados resuto
elaboracao sistematizada de uma categoria anatiBsarita e analisada na sequéncia.

5 CUIDADOS DE ENFERMAGEM PARA CRIANCAS E ADOLESCENT ES COM CANCER E SEUS
FAMILIARES.

Segundo Eustaquiet al. (2008), o cancer infantil &€ especifico e ocorrealiaente a faixa etaria de menores de
15 anos, assim a assisténcia prestada a esteatpacealgo especifico pela patologia, e tambémyprtulo afetivo,
porque o tratamento esté ligado a internacBesdrega e com periodo prolongado.

O cancer infanto-juvenil deve ser estudado de fose@arada do cancer do adulto porque apresentdas cer
diferencas nos locais primarios, diferentes origaeistlégicas e diversos comportamentos clinicqmegenta-se em
menores periodos de incubacdo, sua evolucdo éar&pitbrna-se bastante invasivo, porém respondeomelh
guimioterapia (INCA, 2013).

A causa especifica das mortes do cancer infanerjufrequentemente, ndo € bem caracterizada msmnezes
faltam informagdes médicas. Com isso as causaapgitas pelo cancer, mas também causas de mortgligadas ao
tratamento, a toxicidade da quimioterapia, bem c@miomxicidade neuroldgica, cardiaca e renal sendis maras
durante o tratamento e que ocasionam os ébitogiantas e adolescentes (INCA, 2008).

Mas, segundo Mutti, (2010, p. 71), “No Brasil, artpados dados obtidos do registro de cancer de bas
populacional, observou-se que o cancer infantilavde 1% a 4,6%. E uma especificidade contemporartean seu
corpo de conhecimento e pratica em processo dérocoas”.

Apés a identificacdo das manifestacGes clinicasé&mer infantil, sdo proporcionados tratamentogafpos
como a integracao entre as unidades que atendaetassidades do paciente, que estdo em torno deaddnio, setor
de emergéncia, centro cirlrgico, a unidade deriatgro ou de tratamento intensivo.

No entanto o processo de tratamento ou cura doecadcum processo complexo e cheio de angustias,
principalmente para o familiar desta crianga aca@aepor tal neoplasia, porque em muitos casos a sfrvai ser
obtida através de cirurgia. E nesse processo tal@m@utor em seu artigo que “(...) a doenga ortiafreca deixa
marcas significativas tanto na vida da mée quaatdafilho” (OLSEN, 2010, p. 8).

Portanto, medidas de controle e alivio da dor tielm siotivo de relevancia mais apropriada pelosigsfnais
ligados a area de enfermagem, isto implica dizee gste profissional, sempre esta em busca desénigies que
propiciem diminuir ou evitar problemas de ordentéissmocional, em relacdo ao tratamento, a aspeei@sonados a
evolucdo da doenca e assisténcia pra pacientegarjfavenis em estado terminal ( TORRITESlal., 1998). Assim
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sendo, a enfermagem entende através de sua peraspgiesenvolvimento de seus trabalhos, como éstagte e
desconfortavel a situagdo do paciente infantil camcer.

Portanto segue o autor, que na assisténcia a ar@m dor alguns aspectos sdo de fundamental iammat
assim descritos (TORRITESI, et al., 1998): A gaeile dor referida pela crianca € o melhor indicaper deve ser
avaliado; alteracBes do comportamento como chardahilidade, isolamento social, distdrbios do soe da
alimentacdo sdo indicativos de um quadro algicoémenascidos e criancas menores nao Sao menoseerads
estimulos dolorosos do que criangcas mais velhadultoga; e a intensidade da dor esta relacionadatrasocausas
indeterminadas que devem ser pesquisadas.

Nesse contexto, a abordagem multiprofissional re s incluem servigos de apoio psicossocial, séods e
procedimentos de assegurar uma melhor qualidadieldeéentando preservar o maximo possivel as sasjaelquiridas
por tal neoplasia infantil, que podem ser fisicasn@cionais (FONTES; ALVIM, 2008).

Segundo Rosat al.(2007), “A crianga necessita de um meio onde @ss@ sentir amor, compreensdo e
seguranca. O familiar/acompanhante fornecera agaiarotecéo, afeto, carinho, seguranca, mas tambésassita de
compreenséao e esclarecimentos para adaptar-sedagl@a crianca’. E assim sendo, os profissionaisrdfermagem
sdo considerados facilitadores tanto para as @sagganto para seus familiares no processo deagdaptcom a
devida responsabilidade em proporcionar respeitdieidualidade da crianca/familia.

Continua a autora que “cuidar da crianca com disiigu de cancer significa promover a normalizacéo d
experiéncias e habilidades e redirecionar as agi@ggaambientais proporcionando estimulos que bolatm para um
viver saudavel mesmo na presenca do adoecimen@St al., 2007, p.17).

Mas o acompanhamento psicolégico envolvido procdssdesenvolvimento da doenca, permite que o famili
que exerce um papel de acompanhante da crianca @dalescente também tem e deve ser ouvido pelpesqu
multiprofissional. Isto porque o cotidiano da cgammuda muito rapidamente, e cotidiano familiarltém, e acaba por
fazer com que os adultos e familiares que estdolddaes no processo demonstrem sentimentos dedausieperante o
desconhecido revelado pelo tratamento, a utilizalgdfé como recurso essencial para sustentar ogntosde tristeza
e abalo psicoldgico e a importancia de contato ocatras pessoas que também estdo passando pela diésoldade
proporciona e estimula forcas de enfrentamentoitegifMENDES, 2007).

Continua o autor, que a familia passa por dois mémsebem especificos mediante a apresentacdo de uma
neoplasia infanto-juvenil. O primeiro momento est@cionado a uma percepcao da vida familiar atiiedoenca e o
outro momento permeado depois da doenca. Isto p@@uianca assume uma conotacdo de renascimenim gonto
de vista psicolégico e fisico, e precisa-se de tepgya que haja uma reorganizacao interna e fardiiste paciente, a
fim de que tudo volte ao normal.

Segundo Fontes; Alves (2008), é necessario queist&rgcia em enfermagem, por inimeras vezes sejepda
por uma préatica baseada em um didlogo enfermeiate| que estdo concentradas as relagbes humeomas,
amizade, carinho, atencéo, respeito e solidariedade

Portanto, “é necesséria disponibilidade pessoalpade da enfermeira, para ouvir o outro, olheompreender
os sentimentos” (FONTES; ALVIM, 2008, p. 196). Cisro, a enfermagem passa por um periodo de tramesféo
gue permite ter uma visdo diferenciada sobre oacloidle criancas e adolescentes acometidas de danmecendo
uma assisténcia baseada em uma relacdo humanaoweersa, sorrisos, olhares, brincadeiras, com sgpes de afeto
e carinho, com interacao, cumplicidade, atributae ge mostram na pratica dialdgica dos profissiofigados a
enfermagem (FONTES; ALVIM, 2008).

Segundo Bossoni (2009), muitas vezes os familimesbam escondendo seus reais sentimentos, por
desenvolverem um sentimento de impoténcia e a npode ser vista como um fracasso na batalha dactuttra o
cancer, sendo Unico e vivenciado de modo partigpdacada individuo.

Mas o foco sempre sera o paciente, porque o faroilidador, € sempre reconhecido como alguém gaeaés
somente para auxiliar, desprovido de emocdo e que sr reconhecido seu sofrimento. Dessa formatos
cuidadores por ndo conseguirem conciliar o pertiElratamento com suas atividades laborativas acgloa ficarem
desempregados, porque os cuidados sdo intensosamled a noite, e isso implica em tempo, dispodiéule e até
mesmo salde para tal processo intenso e durade8RIRITO SANTO, 2011). Segue 0 autor que muitodadores
fazem uso regular de medicamentos, apresentamepnabl de saldde, procuram atendimento médico, denanst
sobrecarga no periodo de tratamento.

Assim sendo, € de fundamental importancia que Btéssia em enfermagem tome novos rumos assumam
novos paradigmas e proporcione atendimento quedrveonsideracao e que se estabeleca um vincwonfianca e
amizade entre o profissional de enfermagem, emcidpie mae para proporcionar melhor atendimentosaogicos
prestados pelo setor de enfermagem (BOSSONI, 2009).
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Aqui far-se-do as consideracdes sobre o estudizadal que nessa busca, feita com critérios mebgdms
bibliograficos propiciou demonstrar a verdade alesecer evidenciacdo dos fendbmenos estudados.

Quanto ao objetivo principal foi a andlise de &tera sobre a importancia dos cuidados de enfemmagea
criancas com cancer e seus familiares foram atsgatravés de uma pesquisa ndo sistematizada eneneil
bibliografico de publicacfes cientificas a respéibotema de pesquisa em questao.

Identificou-se o através da literatura pesquisasaas cuidados de enfermagem estdo com novos remjos, o
tratamento oncologico € um processo complexo, afietypor uma equipe multiprofissional e que deve Usgto
levando em consideragéo cada individuo mediandeias particularidades.

Constatou-se que no que se refere a importancassiaténcia de pacientes oncopediatricos a seukafas
esses séo de fundamental importancia, porque sidesdores acompanham de perto todo o tratamentdiaau na
recuperacao e que o servico de enfermagem podkaawatravés de um atendimento mais humanizadaaaasno
didlogo, na compreensdo, no saber ouvir e compeeaqie este cuidador sofre, tem angustias e tandgésente
inseguro quanto ao tratamento e sua profilaxia.

Ficou identificado no estudo que o cancer infatifdre de cancer em adultos, que a incidéncia égresente e
gue mediante a um prognostico efetuado com antecedpodem ajudar melhor no tratamento e na reaggerde
criancas e adolescentes. E que uma equipe prepdrada treinada com aspectos voltados pra a huntdttiza
promovem alternativas e melhoras para ambos os.lado

Assim, denota-se a importancia do estudo e a necessitade efetuarem mais pesquisas sobre o assunto, que
novas contribuicdbes podem ajudar identificar fatode fundamental importancia no processo de assiaté&le
enfermagem para criangas/adolescentes e seusai@sitjue necessitam de tratamento oncolégico.
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