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RESUMO

O cuidado paliativo a criancas na fase terminal do cancer é um desafio para os
profissionais de enfermagem, pois exige equilibrio emocional e conhecimento das
particularidades de cada paciente e de cada tipo da doenca. Este estudo consiste
em uma revisao bibliografica descritiva que objetiva ressaltar acbes na area de
enfermagem — e de enfermeiros — nos cuidados paliativos a criangca com cancer,
considerando os cuidados que se pode ter na fase mais delicada da doenca e da
importancia que o profissional de enfermagem tem na vida desses pacientes. O
levantamento bibliogréfico foi feito com base em artigos atuais que descrevem o
sentimento dos pacientes que estdo essa fase da doenca e também dos
profissionais. Para isso, foram selecionados 5 (cinco) artigos. Os resultados apontam
que o trabalho do profissional de enfermagem no cuidado com o paciente, manejo
da dor, didlogo, apoio a familia, a afetividade e particularidades do cancer infantil
sao fundamentais a assisténcia paliativa e para a tranquilidade dos envolvidos neste
processo. A complexidade desse cuidado requer solidariedade, compaixao, apoio e
alivio do sofrimento, tendo ou n&o cura real a crianga.
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1 INTRODUCAO

A condicdo de uma crianca ser portadora de uma doenca grave, que
necessita de tratamento agressivo, leva-a — e também a sua familia — a se
defrontarem com um grande desafio, que as faz desenvolver uma nova bussola para
suas vidas a qual ira ajuda-las a se apropriar de novos conhecimentos sobre como
fazer e conviver com a doenca.

A capacidade de adaptacao a doenca depende de fatores como apoio familiar
e rede social, acesso aos servicos de salde, -caracteristicas individuais,
complexidade da doenca, suporte da equipe de saude e outros. A existéncia de uma
doenca, seja ela aguda ou cronica, requer da pessoa afetada mudancas no seu
estilo de vida. As doencas cronicas geralmente levam a mudancas permanentes e
podem surgir nas diferentes faixas etarias, diferentemente das agudas, que impdem
um curso relativamente breve da doenca e podem ser curadas. Destarte, a doenca
cronica afeta toda a familia, gerando momentos dificeis, com avancgos e retrocessos
nas relacoes. (ANDERS & SOUZA, 2009).

Entre as doencas crbnicas no Brasil, o cancer se constitui na terceira maior
causa de morte infantil, perdendo somente para as mortes violentas (acidentes,
homicidios) e as doencas mais frequentes dos paises em desenvolvimento, como a
diarreia e pneumonias. Embora a incidéncia do cancer pediatrico em nosso pais
ainda seja desconhecida, as estimativas nacionais provenientes do Instituto Nacional
de Cancer (INCA) prevé aproximadamente 12.600 casos novos de cancer em
criangas e adolescentes neste ano de 2017. As regides Sudeste e Nordeste
apresentardo os maiores numeros de casos novos, 6.050 e 2.750, respectivamente,
seguidas pelas regides Sul (1.320), Centro-Oeste (1.270) e Norte (1.210).

O cancer refere-se a um conjunto de mais de 100 (cem) doencas que tém
como sua caracteristica principal o crescimento desordenado de células que séao
responsaveis por invadir os tecidos e 6rgaos, podendo infectar as demais regiées do
corpo e consequentemente o seu crescimento desordenado das células. Essas
células saudaveis multiplicam-se caso necessario e morrem quando O organismo
nao precisa mais delas. O cancer ocorre quando as células simplesmente nao
morrem ou O organismo ndo precisa mais delas, e quando elas se dividem muito

rapido e crescimento fica fora de controle.



O céncer infanto-juvenil costuma ser complicado de reconhecer quando esta
em seu estagio inicial, pois sua manifestacdo clinica e seus diagnésticos geralmente
sao faceis de confundir com grande parte das doencas comuns da infancia. Os pais
devem estar atentos para o0 aparecimento de sinais e sintomas que nao
desaparecem com o0 passar do tempo, como o surgimento de nédulos ou carogos;
palidez e falta de energia inexplicavel, aparecimento de hematomas sem motivo;
sangramentos frequentes (por nariz, anus, vias urinarias); dor localizada persistente;
mancar sem razao aparente; febres sem explicacdo; aumento do volume abdominal,
dor abdominal prolongada; dores de cabeca frequentes, muitas vezes acompanhada
por vdmitos; mudancas nos olhos ou na visdo; perda de peso rapida e excessiva;
virilizacdo em meninas ou puberdade precoce. Esses sdo alguns dos sintomas mais
frequentes podendo variar com o tipo de cancer diagnosticado.’

O cancer infantil pode ser tratado com as formas mais conhecidas como a
quimioterapia e a radioterapia, porém pode ser selecionado o tratamento com a
combinacdo dessas duas terapias ou apenas uma delas, além disso, o tratamento
também pode incluir a cirurgia. Apesar das excec¢fes, o cancer infantil costuma
responder bem & quimioterapia porque tem crescimento rapido. E importante frisar
que o tratamento deve ser realizado em centros especializados, pois tanto a crianga
com cancer quanto sua familia tem necessidades especiais.

Os cuidados paliativos ao cancer infantil sdo centralizados em procedimentos
para minimizar a dor e o sofrimento, caracteristicas dessa fase da doenca. E o
enfermeiro ou profissional da salde sempre deve buscar medidas para melhora-la,
sempre, na etapa que antecede a cada procedimento. Desse modo, os cuidados
paliativos tém como a finalidade de proteger a dignidade da crianca cuja vida tem
valor mesmo sem perspectiva de cura. (MONTEIRO et al, 2014, p.780).

Através desses estudos foi possivel analisar e compreender a importancia
dos cuidados de enfermagem, no cuidar de criangas com cancer sem possibilidades
terapéuticas. Este estudo também ressalta a importancia de abranger todas as
necessidades do paciente, quando possivel. Desde a fase inicial do cancer até sua

fase terminal. O enfermeiro acaba criando um vinculo com o paciente e também com
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sua familia havendo uma relagéo de segurancga entre o0 ser que cuida e o ser que €
cuidado.

Esses cuidados vao além de apenas cuidados terapéuticos, o enfermeiro
estara presente no dia a dia. Fazendo visitas, manter uma relacdo com o paciente e
sua familia, ou seja, vai além do ato de cuidar. Principalmente quando a crian¢ca com
cancer esta em fase terminal, o enfermeiro vai utilizar as estratégias, pautadas nos
cuidados paliativos, para minimizar seu sofrimento existencial. Com estes cuidados o
enfermeiro vai promover uma comunicacdo auténtica e um vinculo com a crianca
com cancer. (FRANCA et al, 2013, p.779).

Tais cuidados devem ter como subsidio uma teoria que valorize cada ser,
em sua singularidade, com um diélogo vivo, como a Teoria da Enfermagem
Humanistica, que envolve o encontro entre alguém para atender e alguém
para ser atendido; a presenca, na qualidade de ser receptivo e reciproco
para outra pessoa; o relacionamento, em que um vai em dire¢éo ao outro, 0
gue possibilita uma presenca auténtica; e um chamado e uma resposta, que
se apresentam na forma de comunicag&o verbal e ndo verbal. (FRANCA et
al, 2013, p.780).

O presente trabalho evidencia a importancia das acdes do enfermeiro no
tratamento com as criancas portadoras de cancer, através dos cuidados paliativos.
Mesmo nos dias atuais com todo avanco tecnolégico em oncologia pediatrica, ainda
ha um grande namero de criancas que ndo conseguem se curar do cancer. Por isso,
foram criados métodos de cuidados paliativos.

Este mesmo trabalho também trata da importancia da capacitacéo e do apoio
psicolégico ao profissional que cuida do paciente oncologico. Tendo em vista que o
profissional cria um vinculo com o paciente e na maioria das vezes o acompanha
desde o diagndstico do cancer até sua fase terminal.

Nesse sentindo entende-se que o cuidado com a crianca oncolégica, é
bastante complexo. Pois envolve varios aspectos. Sendo necessaria a capacitacao
do enfermeiro em oncologia e que ele tenha habilidades nos cuidados a
enfermagem. Trazendo sempre conforto ao paciente e favorecer uma melhor relacao
de cuidado. (SILVA et al, 2013, p. 69).

Nas ultimas quatro décadas, o0 progresso no tratamento do cancer na infancia
e na adolescéncia foi extremamente significativo. Hoje, em torno de 80% das

criangas e adolescentes acometidos de cancer podem ser curados, se



diagnosticados precocemente e tratados em centros especializados (INSTITUTO
NACIONAL DE CANCER, 2016).

Assim, o presente trabalho relata a importancia do conhecimento da doenca e
de atencdo que a mesma merece, pois a possibilidade de cura é alta quando
diagnosticada precocemente. Além de passar a importancia de cuidados que devem
ser tomados com a crianca que esta em fase terminal.

Mostrar a relevancia dos cuidados paliativos de enfermagem a crianca com
cancer utilizando uma comunicacdo auténtica e um vinculo entre o paciente e o
enfermeiro, como intuito de confortar e minimizar a dor da crianga oncoldgica em

fase terminal.



2 DESENVOLVIMENTO

2.1 REFERENCIAL TEORICO

Atualmente, a sobrevivéncia ao cancer infanto-juvenil nos coloca diante de
uma nova populagéo, cujas necessidades precisam-se identificar e compreender a
fim de poder atendé-las com efetividade e afetividade.

E interessante dizer que os cuidados paliativos devem ter inicio no momento
do diagnéstico e oferecidos concomitantemente a terapia direcionada a doenca de
base. A complexidade desta assisténcia requer abordagem multidisciplinar, visto que
o adoecimento atinge dimensdes biopsicossociais e espirituais. Dessa forma, faz-se
necessario que a equipe seja formada por profissionais de diversas areas, para
atingir todas as dimensdes. (COSTA, 2010)

Nesse contexto, alguns pontos importantes emergem dessa situacao: se por
um lado o impacto da doenca e dos tratamentos é dificil de ser enfrentado tanto pela
crianca como por sua familia, por outro, ha diferentes modalidades terapéuticas
procurando garantir o prolongamento da vida desses pacientes. Nesta perspectiva, a
complexidade, a severidade e a duragéo dos efeitos tardios indicam a necessidade
de que estabelecamos um pds-tratamento voltado a crianca, adolescente e sua
familia. Portanto, o desafio das acdes dos profissionais que atuam na area de
Oncologia Pediatrica visa diminuir estas consequéncias — em longo prazo —
direcionando o objetivo do cuidado psicossocial pés-tratamento a melhoria da
qualidade de vida dos sobreviventes (FRANCA et al, 2013).

Porém, para considerar o fim da doenca é essencial atentar-se para dois
momentos importantes: o primeiro € o do término do tratamento do cancer infantil
propriamente dito, periodo de alegria e incerteza, pois, a0 mesmo tempo em que se
celebra a vida, o medo e a incerteza também estdo presentes. E o segundo, é
aguele em que a crianga vivencia cinco anos livres da doenga, sendo considerada
curada. Nao obstante, mesmo com o crescente aumento nas taxas de sobrevivéncia
ao cancer infantil, o sentimento de incerteza permanece presente na vida de muitos
sobreviventes apdés o término do tratamento, prejudicando sua adaptacao
psicossocial, 0 que se constitui em ameaca ao seu bem-estar. Entendemos que a

doenca afeta, de alguma forma, pelo menos trés aspectos da vida: o bioldgico, o



social e o psicoldgico, os quais, juntos ou isoladamente, influenciardo a qualidade de
vida da crianca e de sua familia (FRANCA et al, 2013).

Dessa forma, o enfermeiro tem um papel crucial nos cuidados paliativos como
na aceitacdo do diagnostico e auxilio ao paciente para se conviver com a doenca.
Assim, desenvolve assisténcia integral ao paciente e familiar por meio da escuta
atenta com o objetivo de diminuir a ansiedade devido ao medo da doenca e do
futuro (COSTA, 2010).

Neste sentido, um dos profissionais mais proximos do paciente e da familia
sera o enfermeiro. Ele, como membro da equipe multiprofissional, esté presente nas
diferentes etapas de cuidado — a prevencdo, o diagnostico, os tratamentos
prolongados e os cuidados paliativos, direcionados a pacientes com doencas
terminais, como por exemplo, o cancer. (FRANCA et al, 2013).

No contexto descrito, o profissional de enfermagem deve ter cuidado com
crianca portadora de cancer, mesmo que ndo haja a possibilidade de cura atual. A
relacdo do enfermeiro com o paciente s6 deve aumentar, isso trara beneficio para
ambos. O enfermeiro deve contribuir para suprir as necessidades da crianca, apesar
de ndo haver uma possibilidade de cura. Este profissional, que atua com os
cuidados paliativos, deve ter uma visdo humanistica, e sua relacdo com o paciente
deve s6 aumentar, e fazer com o0 que o paciente se sinta seguro e acolhido, tendo
em vista que ndo é facil para o profissional prestar assisténcia com cuidados
paliativos a crianca portadora de cancer em fase terminal. (MONTEIRO et al, 2012,
p.742).

Portanto, € importante, ao buscar a compreensao do cuidado do enfermeiro
a crianca hospitalizada portadora de doenga oncolégica fora de
possibilidade de cura atual, dar voz a esse profissional que lida
cotidianamente com essa crian¢a na perspectiva da captacdo de um modo
de cuidar que Ihe é peculiar e intersubjetivo. (MONTEIRO et al, 2012,
p.743).

O enfermeiro, pois, proporcionara ao paciente o atendimento as suas
necessidades e até mesmo das familias que estdo acompanhando os pacientes.
Este acompanhamento dar-se-a ndo s6 com apoio do cuidado de remédios e do
tratamento de forma geral, mas também com apoio emocional, dando uma melhor
qualidade de vida as criangas, como apoio religioso ou espiritual, independente da

sua religido. Segundo Monteiro,



[...] o enfermeiro que atua em cuidados paliativos deve desempenhé-los a
partir de uma visdo humanistica, em que apesar da impossibilidade da cura,
a sua relagdo com o paciente ndo deve deixar de acontecer, o que podera
trazer beneficios para ambos. (MONTEIRO et al, 2014, p.779).

De forma geral, o profissional de enfermagem em muitos casos e
principalmente neste, vai além da arte do cuidar. Também presta assisténcia,
respeito, demonstra compreensdo e carinho ao paciente oncoldgico e supre as

necessidades do paciente e da sua familia.

2.2 METODOLOGIA

O método escolhido para a discussao deste artigo foi de revisédo bibliogréfica
de carater descritivo, que é observar, registrar e analisar os fendmenos. Neste caso,
foram selecionados para discussao cinco artigos entre os anos de 2012 e 2014 por
meio de uma pesquisa feita por meio de site que hospedam artigos cientificos,
Google Académico. Os filtros utilizados para chegar aos resultados foram artigos
gue estivessem no idioma portugués e dentro os selecionados, optou-se pelos
recentes e que fossem mais voltados ao tema tratado neste artigo cientifico. Dessa
forma, utilizando o método da revisdo bibliografica para a escrita de um artigo de
conclusdo de curso abre a possibilidade de reunir o conhecimento de uma
determinada tematica, identificando sugestdes de novos estudos e perspectiva do

tema estudado.

2.3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para que se construa a discussao desse artigo, faz-se necessario identificar
os artigos que foram selecionados diante da perspectiva que se quer abordar e o
futuro dos procedimentos de cuidados paliativos para criangas com cancer.

No Quadro 01, apresentam-se os artigos e informacdes essenciais para esta
discusséo e, posteriormente, os resultados levantados a partir das analises dos

artigos dispostos.



Quadro 01 — Informacgdes dos artigos selecionados para discusséo de cuidados
paliativos a criangas com cancer.

Artigos Nome do artigo Autores Ano Periédico

Cuidados paliativos a crianga FRANGA, J., COSTA, S., Revista de

1 A NOBREGA, M., & LOPES, 2013 | Enfermagem
com cancer.

M. UERJ

O Enfermeiro e o Cuidar da MONTEIRO, A,, Anna Mer

2 Criangca com Cancer sem RODRIGUES, B., & 2012 Revista y
Possibilidades de Cura Atual PACHECO, S.
A atuacdo do Enfermeiro junto & MONTEIRO, A, Revista de

; . o RODRIGUES, B.,

3 Crianga com Céncer: Cuidados 2014 | Enfermagem

Paliativos PACHECO, S., & UERJ
) PIMENTA, L.

Criancas e Adolescentes com SANCHES, M., Anna Mer

4 Cancer em Cuidados Paliativos: | NASCIMENTO, L., & 2014 Revista y
Experiéncia de Familiares LIMA, R.
Cuidados de Enfermagem a SILVA, T., LEITE, J., Revista de

5 Crianca com Cancer: Uma SANTOS, N., SILVA, I, 2013 | Enfermagem
Revisao Integrativa da MENDONCA, A, UESM 9
Literatura. SANTOS, M., et al.

[Fonte: préprio autor]

Os estudos 1, 3 e 4 sdao de abordagem qualitativa e utilizaram-se da técnica
de entrevista, 0 estudo 2 trata-se de estudo que utilizou a pergunta guiada “O que
vocé tem em vista quando cuida de criancas fora de possibilidade de cura atual?”. O
estudo 5 é uma revisdo integrativa da literatura com analise de artigos ja pré-
selecionados por seus autores.

Ao escolher os artigos, procuraram-se 0s que continham informacdes
atualizadas em cuidados paliativos. O artigo 1 objetiva compreender a experiéncia
existencial de enfermeiros nos cuidados de criancas com cancer sem possibilidade
terapéutica. Ele é desenvolvido a partir de uma pesquisa de campo realizada com 10
enfermeiros que atuam em oncologia pediatrica de um hospital publico em Joao
Pessoa — PB.

A partir dos dados coletados surgiram duas categorias principais para o
trabalho do profissional: a comunicagdo e o relacionamento interpessoal do
enfermeiro com a crianga com cancer em fase terminal e as estratégias, pautadas

nos cuidados paliativos, utilizadas para minimizar seu sofrimento existencial.



10

Reconhecer a importancia da comunicacdo entre o enfermeiro e a crianca
com cancer fora de possibilidades terapéuticas, por meio de uma relacdo
eu-tu auténtica, é sobremaneira relevante, uma vez que a situacdo em que
elas se encontram, pde-nas, algumas vezes, em condi¢cdes dificeis de
compreender, caracterizadas pela dor e pelo sofrimento, o que lhes causa
angustia e depressao [...]. (FRANCA et al., 2013).

Dessa forma, os cuidados paliativos sdo um instrumento eficaz no cuidado a

crianca com cancer. Promover uma comunicacao auténtica e um vinculo entre ela e

7

o enfermeiro € o que faz, muitas vezes, a crianga desenvolver-se melhor no
tratamento. Além disso, desenvolver um processo terapéutico baseado em valores
humanisticos universais, com beneficios para ambos é de fundamental importancia

nestes casos.

Um estudo revela que a pratica da Teoria Humanistica é concebida
enfatizando-se a importancia das relacdes interpessoais para que a pratica
dos cuidados seja transformada e passe a ser integral para o paciente. E
através do sorriso e do bom humor, sobretudo, que os enfermeiros, quando
transmitem as criancas alegria e afeto, deixam aflorar o seu modo de cuidar
delas. A esse respeito, 0s entrevistados expressaram que a brincadeira e o
bom-humor devem fazer parte do cuidado com as criangcas com cancer,
para que aproveitem bem cada momento de suas vidas. O humor é um
componente precioso da comunicacgdo e do cuidado afetuoso em cuidados
paliativos, em que se considera tal disposicdo de espirito como uma
dimensédo do cuidado emocional. [...] Nesse prisma, os cuidados paliativos
fundamentam-se em uma concepcédo global e ativa da terapéutica, desde
aspectos praticos do cotidiano até as questdes existenciais, porquanto tais
aspectos e questdes acometem o ser humano em todas as suas dimensdes
e caracterizam-se pela dor total, que foi definida por Cicly Saunders, em
1964, como um conjunto complexo de elementos fisico, emocional, social e
espiritual, por compreender que a experiéncia dolorosa vivenciada pelo
paciente demanda cuidados que transcendem a dimensdo do corpo e
vislumbram o homem como um ser complexo, porguanto ele apresenta
ampla dimensé@o subjetiva que se insere em um contexto de relagdes.
(FRANCA et al., 2013).

Assim, a pesquisa possibilitou duas visbes sobre este processo de
humanizacédo nos cuidados paliativos sem tratamento terapéutico. A primeira é que
os enfermeiros reconhecem a importancia da comunicacéo verbal e ndo verbal com
a crianca com cancer em cuidados paliativos com bom humor e brincadeiras por
meio de uma relagdo auténtica e configura-se como um elemento eficaz do cuidado
com a crianga que vivencia o processo de finitude e, é fundamental para promover
uma assisténcia de enfermagem humanistica. J& a segunda visdo, mostra que 0s
resultados enunciam a importancia de se reconhecer o real estado da crianca para

atendé-la de acordo com suas especificidades.
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O segundo artigo pesquisado — e que compde a revisédo deste trabalho — tem
por objetivo fazer uma andlise do cuidado do enfermeiro & crian¢ca hospitalizada
portadora de doenca oncoldgica fora da possibilidade de cura atual.

Foram entrevistados 12 enfermeiros do setor de internacdo pediatrica de um
hospital publico federal especializado no assunto abordado neste trabalho. O
hospital fica no municipio do Rio de Janeiro e as entrevistas foram feitas no periodo
de junho a julho de 2011. A pergunta que norteou toda a entrevista foi “O que vocé
tem em vista quando cuida de criancas fora de possibilidade de cura total?”.

A partir da andlise feita apresentam-se duas categorias: conforto e
minimizacdo da dor. Abaixo se mostram algumas respostas dos entrevistados, que
agui aparecem com nomes ficticios dados pelos proprios autores do artigo e

colocados como citacao.

Eu tento me comunicar com ele, tento passar carinho pra ele, mas também
nao procuro mostrar aquele ar de pena, mas sim, ele € um paciente que
esta precisando ser tratado [...] dar um conforto, que pelo menos é o melhor
pra ele. Eu acho que nesse momento, vocé tem que dar um apoio ao
familiar, e dar um conforto para o paciente, eu acho que eles ficam bem,
eles precisam de um conforto, as vezes precisam mais do conforto do que
de uma morfina subcutanea [...]. (Rosa Vermelha)

O essencial é tornar a vida dessa criangca 0 mais confortavel pra ela, pra
gue ela possa ter esses dias sendo crianga, porque elas séo criangas, e nao
pode ser tirado isso por causa de uma doenga [..]. Se estd fora de
possibilidade de cura, ndo vamos deixar morrer [...] e fazer com que ele
figue o mais confortavel possivel [...] devemos fazer com que ele se sinta
bem, fazer com que ele brinque da maneira dele, se ele nédo puder, colocar
um video, qualquer coisa pra que ele se distraia, e ndo fique s6 na cama
[...]- (Girassol)

E importante salientar que, no cuidado paliativo, a utilizacdo de medidas de
suporte e conforto para o alivio do sofrimento, em virtude do avanco da doenca,
devem ser priorizadas visando o bem-estar dessa crianca e seus familiares. Esse
cuidar reflete uma preocupacdo com o outro e estabelece vinculos de carinho e
afeto, promovendo manifestacdes de apoio e compreensdo para a crianga e sua
familia, fortalecendo seus lacos (MONTEIRO, 2012). A partir dessas a¢des pontuais
direciona-se o cuidar para o familiar ali presente, com o intuito de apoia-lo,
proporcionando atitudes de carinho, afeto e respeito.

O artigo 3, mostra-se parecido com o anterior dessa discusséo. A pesquisa foi
feita com 14 enfermeiros lotados em enfermarias do Rio de Janeiro (municipio) entre

junho e julho de 2011, selecionados de acordo com os critérios: enfermeiros que
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realizavam cuidados diretos a crianga com cancer em cuidados paliativos e sua
familia, que atuavam com essa clientela hd mais de um ano e que apresentaram
interesse em participar da pesquisa citada.

A diferenca principal entre o segundo artigo e esse terceiro é que foram
selecionadas categorias distintas para anélise. De acordo com o método de Analise
de Contetido de Bardin®, surgiram seis categorias como resultados: dar conforto a
crianca; cuidar da familia; atender as necessidades da crianca; proporcionar
qualidade de vida a crianca; dar apoio espiritual, emocional e religioso e, por fim,
estar mais proximo da crianca, mostrando-se disponivel.

Assim, de acordo com as entrevistas e falas, conclui-se que os enfermeiros
tratam das criancas em cuidados paliativos de forma singular, pautados na
compreensao, no carinho e no respeito as suas necessidades e de sua familia.

O pendltimo artigo da discussédo traz a visdo dos familiares como principal
foco do artigo, que relatam o cuidado de criangas e adolescentes com cancer,
através dos cuidados paliativos, desde a fase inicial até o terminal.

Nesse estudo, mostra-se que os enfermeiros vdo muito além dos cuidados no
hospital. Dessa forma, o profissional visa os cuidados paliativos através do familiar
do paciente quando esta na fase terminal.

O cerne do texto é mostrar que os cuidados e a vivéncia com os familiares
contribuem bastante no processo do cuidado, fazendo com o que o paciente
oncologico em fase terminal, seja ele crianca ou adolescente, sinta-se bem, amado,
receba atencdo e carinho dos seus familiares e, por sua vez, consiga suprir suas
necessidades. Tendo em vista que a oncologia pediatrica assinala como desafio no
ambito da pesquisa e assisténcia multiprofissional, a prevencdo e os cuidados
paliativos. A evolucdo da doenca oncolégica conduz de certa forma, quase que
naturalmente a assisténcia voltada aos principios dos cuidados paliativos, incluindo
a participacao ativa da familia no cuidado a crianca e ao adolescente. (SANCHES et
al, 2014, p.29).

Criancas e adolescentes com cancer e seus familiares enfrentam diversas
situacdes com o0 agravamento da doengca como: progndésticos incertos,
negacao a aproximagdo da morte e o fim das possibilidades de cura e
tempo curto entre os sinais de incurabilidade e a morte. Diante desse
contexto, a crianga, o adolescente e sua familia necessitam de uma

* BARDIN, L. Anélise de contetido. Sao Paulo: Edicdes 70; 2011
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abordagem de atencédo a salde, cujo foco seja a qualidade de vida e de
morte. (SANCHES et al, 2014, p.29).

O artigo foi escrito a partir de 14 familiares e cuidadores de criancas e
adolescentes que morreram por cancer, em acompanhamento no hospital escola no
estado de Sao Paulo.

Os dados de observacéo foram organizados por meio de trés eixos/temas: “O
impacto do agravamento da doenca na dinamica familiar’, “Comunicacédo de mas
noticias” e “A vivéncia da familia diante dos cuidados paliativos”.

O estudo mostrou-se relevante para a assisténcia a crianca e ao adolescente
com cancer no fim da vida, pois as vivéncias complexas, dinAmicas e abrangentes
das familias no cuidado da crianca e do adolescente poderdo contribuir para a
compreensao do processo de cuidar a luz dos fundamentos dos cuidados paliativos.

O dltimo artigo intitulado Cuidados de Enfermagem a Crianca com Cancer:
Uma Revisédo Integrativa da Literatura (SILVA et al., 2013) tem como objetivo revisar
a producao cientifica acerca dos cuidados de enfermagem a crianca com cancer. O
método utilizado foi o de estudo bibliografico, descritivo, usando o método da revisdo
integrativa da literatura. Os dados foram coletados em janeiro de 2013 utilizando as
bases de dados Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude,
Bases de Dados de Enfermagem e indice Bibliografico Espanhol de Ciéncias da
Saude, em conformidade com critérios de inclusdo previamente estabelecidos.

A amostra final foi constituida de dez estudos. De acordo com a apuracao dos
dados coletados, o cuidado de enfermagem a crianca com cancer € investigado sob
varias perspectivas, prevalecendo pesquisas no contexto hospitalar.

No artigo, mostra que houve predomindncia de estudos descritivos,
exploratérios de abordagem qualitativa, como nesse. Os estudos ressaltam a
necessidade de inserir a familia nos planos de cuidados do enfermeiro.

O estudo deixa em evidéncia a real necessidade de capacitacdo profissional e
apoio psicolégico aos profissionais de enfermagem que atuam no cuidado destes
pacientes e a valorizacdo dos aspectos humanitarios nesses cuidados. O estudo
revela que o cuidado de enfermagem a criangca com cancer € uma agao social que
traz suas dificuldades e ao mesmo tempo complexa, afinal permeia incertezas e por

uma relacao dialégica vida/morte, ordem/desordem. Trata-se de um cuidado em que
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o conhecimento técnico deve ser aliado do apoio psicolégico para controle das
emocdes e possivelmente para o alivio do sofrimento (SILVA et al., 2013).

A abordagem qualitativa foi a mais utilizada nos estudos revelando o interesse
dos pesquisadores em realizar analises compreensivas acerca da vivéncia e
experiéncia do enfermeiro no cuidado desses pacientes. O gerenciamento do
cuidado de enfermagem se apresentou como pratica necesséria para o
planejamento, organizacdo, supervisdo e implementacdo dos cuidados de
enfermagem.

Segundo o artigo e seus estudos, foi possivel identificar dificuldades dos
profissionais em avaliar a intensidade da dor em criancas lactentes e pré-escolares.
Observou-se gue o tratamento medicamentoso foi a estratégia mais utilizada para o
alivio da dor da crianca com cancer, porém o uso da mamadeira, colo da mae, bolsa

de &gua quente, entre outros, também é importante e pode ser utilizado como

estratégia ndo medicamentosa e que dao resultados reais.
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3 CONCLUSAO

Em relacéo aos cinco artigos analisados, constata-se que todos descrevem as
acOes de enfermagem nos cuidados paliativos pediatricos e alguns ao processo de
morte. O cuidado de enfermagem na fase terminal deve ser norteado por acdes que
buscam atender as necessidades biopsicossociais da crianca/adolescente e sua
familia, levando em conta as inUmeras demandas que podem surgir no meio do
caminho.

A proximidade da morte da crianga traz dor e sofrimento para familia e
amigos, porque além da morte ainda se tratar de um tabu brasileiro, ha dificuldade
de aceitacdo da morte na crianca/adolescente vistos como seres com Vvitalidade
inabalavel.

Este estudo demonstra a relevancia dos cuidados paliativos na pratica de
enfermagem em oncologia pediatrica e enfatiza que na abordagem deste cuidado é
necessario assegurar a dignidade e a qualidade de vida das criancas/adolescentes
em fase terminal, ou desde o inicio do tratamento até o fim. Garantir a dignidade,
bem como a qualidade de vida neste momento € respeitar a individualidade e
propiciar serenidade antes da morte tendo em vista a humanizac¢ao do cuidado.

E importante que todos os profissionais da area da saude, inclusive o
enfermeiro, esteja disposto a compartilhar esses momentos com a crianca, afinal
esses profissionais estardo perto dos pacientes e fardo parte do convivio muito mais
que social, mas de esperanca e de manter esse processo 0 menos doloroso
possivel.

Em sintese, a vida dessas criancas e adolescentes caracteriza-se pela
dualidade de viver sem a doenc¢a, mas com 0s riscos de complicacfes ou sequelas
advindas do tratamento. E importante ressaltar que sobreviver a doenca no
significa unicamente ser curado, dai a necessidade de reconhecermos que o
sucesso da terapéutica transcende a esfera biologica, estendendo-se para uma
dimensao existencial que inclui as diversas esferas do existir humano.

A experiéncia com o cancer apresenta-se como um longo caminho a ser
percorrido pelas criancas, adolescentes e suas familias, e nesse caminhar, a
gualidade de vida tem um significado especial no cotidiano, considerando-se as

consequéncias precoces e tardias do proprio tratamento. Mesmo assim, 0S
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tratamentos no campo da oncologia oferecem novas chances de sobrevivéncia a
crianca e ao adolescente, abrindo-lhes perspectivas de vida.

No que se refere a enfermagem, € de fundamental importancia que esta
reconheca o seu papel na producdo de conhecimento na area oncolégico-pediatrica.
Para tanto, os profissionais que nela atuam devem ser qualificados
permanentemente, bem como manter o seu processo documentado, para que
resulte em material de reflexdo acerca do vivido. Além disso, maiores investimentos
devem ser feitos em pesquisas relacionadas as varias dimensdes do cuidado na
area em foco.

A promocéo da qualidade de vida a crianga em cuidados paliativos revelou-se
como desafio para o enfermeiro e sua equipe. O apoio a familia e a sua insercao nos
planos de cuidado também se apresentam como desafio as competéncias do
enfermeiro. Os estudos evidenciaram que os profissionais se sentem desgastados
emocionalmente e fisicamente diante do sofrimento da crianca e de sua familia,
comprovando ai a relacdo de intimidade e emocional dos profissionais quanto a
crianca com doenca oncoldgica.

No que diz respeito aos aspectos relacionados a equipe de saude é relevante
levantar os seguintes itens: a necessidade de cuidar da equipe de salde; o desgaste
fisico e emocional; o despreparo para dar mas noticias; a dificuldade no manejo de
criancas no final da vida; o apego inadequado de profissionais; a dificuldade de viver
o luto e a falta de treinamento de pessoal para lidar com os familiares. Evidencia-se,
assim, que os profissionais de enfermagem ainda possuem dificuldades em atuar na
area dos cuidados paliativos pela falta de preparo e pelo desgaste fisico e
emocional. Nesse sentido, tais fatores podem levar ao estresse profissional e/ou a

sindromes.
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ONCOLOGICAL NURSING: PALLIATIVE CARE FOR THE CHILD WITH
TERMINAL CANCER

ABSTRACT

Palliative care for children in the terminal stage of cancer is a challenge for nursing
professionals, course it requires emotional balance and knowledge of the
particularities of each patient and each type of disease. This study consists of a
descriptive bibliographical review that aims to identify nursing actions in palliative
care of children with cancer, considering the health care used in the most delicate
stage of the disease and the importance for the nursing professional in the children's
life. The literature review was based on current articles describing the feelings of the
cancer patients. Five (5) articles were selected. The results show that nursing work in
patient care, resource management, family support, affectivity and the particularities
of childhood cancer are fundamental for the promotion and tranquility of those
involved in the process. The complexity of this care requires solidarity, compassion,
support, and relief from suffering, whether or not the child has a real cure.

Keywords: Oncological nursing. Pediatric nursing. Palliative care.
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