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RESUMO

Objetivo: Compreender os beneficios e desafios enfrentados na atuacdo da equipe
multiprofissional em Cuidados Paliativos (CP) na pediatria oncolégica englobando os cuidados
integrais a saude infantil e o apoio/orientacdo familiar. Metodologia: Trata-se de uma revisao
integrativa de carater descritivo e qualitativo, realizada por meio da base de dados BVS e
PubMed. Utilizou-se os DeCS com operador booleano and. Apds selecdo criteriosa, foram
utilizados sete artigos para o desenvolvimento do estudo. Resultados e discussdo: Os
resultados apontam que o trabalho da equipe multiprofissional em CP em pediatria oncoldgica,
influencia positivamente no prognostico destes pacientes. Ademais, observou-se que 0
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direcionamento terapéutico desta abordagem, estd voltado ao alivio dos sintomas que
comprometem a comodidade de forma global, abarcando o manejo clinico e a atencdo
psicossocial através de acgdes interdisciplinares e interprofissionais com competéncias para
atender as peculiaridades que envolvem esta modalidade de tratamento que lida com o
sofrimento e a possibilidade da morte. Neste ponto, os profissionais que compdem a equipe
multiprofissional em CP encontram uma série de desafios, que envolvem desde conflitos
emocionais a dificuldades voltadas a pratica clinica e terapéutica, no entanto ao reconhecerem
a validade e relevancia dos seus papéis se dedicam continuamente para melhorarem suas
praticas de trabalho. Consideracdes finais: Conclui-se que a atuacao da equipe multidisciplinar
nos CP em pediatria oncoldgica é indispensavel para efetividade no manejo dos sintomas de
dificil controle e na melhora das condices clinicas e de vida dos pacientes, estendendo esse
cuidado para a familia e cuidadores. Valida-se por tanto esta pesquisa, pois diante das
evidéncias apresentadas, sera possivel direcionar aos profissionais desta area de atuacéo, um
olhar profissional mais analitico e humano, oportunizando a compreensdo da importancia e da
eficacia dos seus saberes profissionais para o bem-estar e melhor enfrentamento das tribulaces
e afligdes provenientes do adoecimento aos sujeitos envolvidos no tratamento oncolégico.

Palavras-chave: cuidados paliativos; pediatria; oncologia; saude.
ABSTRACT

Objective: To understand the benefits and challenges faced in the work of the multidisciplinary
team in Palliative Care (PC) in pediatric oncology, encompassing comprehensive child health
care and family support/guidance. Methodology: This is an integrative review of a descriptive
and qualitative nature, carried out using the VHL and PubMed databases. DeCS was used with
the Boolean operator and. After careful selection, seven articles were used to develop the study.
Results and discussion: The results indicate that the work of the multidisciplinary team in PC
in pediatric oncology positively influences the prognosis of these patients. Furthermore, it was
observed that the therapeutic direction of this approach is aimed at relieving symptoms that
compromise comfort globally, encompassing clinical management and psychosocial care
through interdisciplinary and interprofessional actions with skills to meet the peculiarities
involving this modality. treatment that deals with suffering and the possibility of death. At this
point, the professionals who make up the multidisciplinary PC team encounter a series of
challenges, which range from emotional conflicts to difficulties in clinical and therapeutic
practice. However, upon recognizing the validity and relevance of their roles, they continually
dedicate themselves to improving their practices. of work. Final considerations: It is
concluded that the work of the multidisciplinary team in PC in pediatric oncology is essential
for the effectiveness in managing difficult-to-control symptoms and improving the clinical and
life conditions of patients, extending this care to the family and caregivers. This research is
therefore validated, as given the evidence presented, it will be possible to direct professionals
in this area of activity to a more analytical and human professional perspective, providing an
opportunity to understand the importance and effectiveness of their professional knowledge for
well-being and better coping with the tribulations and afflictions arising from illness for those
involved in oncological treatment.

Keywords: palliative care; pediatrics; oncology; health.
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O cancer é o principal problema de satde publica no mundo, configurando-se como
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uma das principais causas de morte e uma barreira para 0 aumento da expectativa de vida.
Entende-se por cancer um crescimento desordenado de células que invadem os tecidos e 6rgaos.
Estas células dividem-se rapidamente e tendem a ser muito agressivas e incontrolaveis,
determinando a formacdo de tumores ou neoplasias malignas. Diferentemente do cancer do
adulto, o cancer infantil é predominantemente de natureza embrionaria, e afeta geralmente as
células do sistema sanguineo e os tecidos de sustentacdo. O cancer pediatrico representa apenas
um percentual pequeno, aproximadamente 3%, em relacdo ao cancer de adultos (INCA, 2022).

O cancer infantil corresponde a um grupo de varias doencas que tém em comum a
proliferacdo descontrolada de células anormais e que pode ocorrer em qualquer local do
organismo. Apesar das chances de cura serem altas e muito eficientes, caso seja diagnosticado
precocemente, o espectro da morte iminente acompanha a crianga com cancer (Fernandes;
Souza, 2019).

A comunicacéo do diagndstico de cancer provoca grandes mudancas na vida da crianca,
modificando sua rotina em diversos aspectos. A crianca deixa temporariamente de realizar as
atividades que faziam parte de seu dia a dia, como ir a escola e brincar com seus amigos, e sua
nova realidade exige dedicacdo ao tratamento, consultas frequentes e idas ao hospital
constantemente, causando-Ihe, assim, o inicio de experiéncias muito sofridas, que podem gerar
as mais diversificadas emocdes (Pedro; Funghetto, 2005). O sofrimento gerado conduz a uma
problematica psiquica, que desencadeia processos emocionais frageis, 0s quais, nesses casos,
exigem o acompanhamento de profissionais especializados durante o processo do tratamento
(Carvalho, 2002).

Com o diagnostico e o inicio do tratamento, toda a estrutura familiar acaba por se ajustar
ao processo gue comeca no diagndstico e termina na cura ou na morte da crianca (Caprini;
Motta, 2017). A partir do momento em que os familiares tém a confirmacao do cancer, eles se
veem frente ao desconhecido, obrigando-se a buscar conhecimento que lhes possibilitem lutar
contra o adoecimento da crianca. Durante o tratamento, assim como a crianca, a familia passa
por diversas mudancas na rotina, no estilo de vida e nas relacdes familiares, percebe-se também
a valorizacdo a vida e a unido, tendo, na maioria dos casos, a religiosidade e a fé presentes como
fatores de protecdo, almejando, assim, o melhor desfecho para a vida da crianca enferma. A
mée desempenha um papel mais ativo nesse processo, pois muitas vezes sente a obrigacdo de
dedicar-se integralmente ao tratamento da crianca, passando a maior parte do tempo no hospital
e abdicando de atividades que realizava no seu cotidiano, como lazer, trabalho e sociabilidade.

Enguanto isso, o pai assume o papel principal de prover o sustento da familia e, por vezes, ndo
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pode se ausentar do trabalho para acompanhar o tratamento da crianca. (Alves et al., 2016).

Nesses casos, uma série de sentimentos negativos sdo construidos, como tristeza,
desespero, medo, choque, dor, impoténcia, além de comprometer a vida social, afetiva,
comportamental, afastamentos dos familiares e amigos. Nas criangas, envolvem situa¢cdes como
soliddo, isolamento, perda da infancia por conta das restricdes que o cancer proporciona,
desconforto fisico, incapacidade e altera¢cdes na autoimagem, comprometendo a vida da crianca
além da propria doenca (Gomes et al., 2013; Santos et al., 2018).

O tratamento da crianca com cancer deve ser abrangente, exigindo atengdo as
necessidades fisicas, psicoldgicas e sociais. Além da inclusdo da familia, busca pela
personalizacdo da assisténcia, promocdo de cuidados atraumaticos, garantia do direito a
informacdo, e promocdo da autoestima de todos que vivem esse processo devendo-se
disponibilizar a crianca informagdes sobre a doenca e o tratamento, preparando-a para receber
os procedimentos e adotando medidas para o alivio da dor e desconforto. Além de incluir a
familia no processo de cuidado e garantir a tomada de decisédo da familia, da crianca (Lemos;
Lima e Mello, 2004). Existem variados tipos de tratamentos que visam a cura do cancer em
criangas, poréem em alguns casos ndo sera possivel a remissdo da doenga. Com isso, 0 empenho
da equipe de saude volta-se ao bem-estar e em proporcionar qualidade de vida a esses pacientes,
neste momento a incluséo destes pacientes nos Cuidados Paliativos (CP) a saude torna-se uma
modalidade necessaria e de grande valia.

Os CP sdo um conjunto de acdes que possibilitam uma abordagem holistica do paciente
com doenca incuravel, com o objetivo de fornecer apoio para o paciente, a familia e outros
cuidadores por meio de uma equipe multidisciplinar que trabalha ao lado da equipe focada na
doenca (Pyke-Grimm et al., 2021). S8o cuidados ativos e globais aos pacientes e a suas familias,
realizados em um momento em que a doenca ja nao responde aos tratamentos curativos e visam
acrescentar qualidade de vida aos dias, dando prioridade aos cuidados emocionais, psicologicos
e espirituais, e ndo somente aos cuidados técnicos e invasivos (Guedes; Sardo e Borenstein,
2007).

Diante do exposto, considerando que é de suma importancia a prestacao de um cuidado
integral e humanizado ja que repercute no bem-estar e na qualidade de vida da crianca com
cancer, justifica-se a necessidade de abordar a tematica do presente estudo, por se tratar de uma
problematica complexa, sensivel e com inimeros desafios. Nessa perspectiva, o presente estudo
tem como objetivo compreender os beneficios e desafios do trabalho da equipe
multiprofissional em CP na pediatria oncoldgica, englobando os cuidados globais a salde da

crianca, como também o apoio e orientagcdo familiar.
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2 METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa da literatura, de carater descritivo e qualitativo,
onde sua construcao metodoldgica consiste em buscar, analisar com criticidade e sintetizar as
evidéncias ja existentes sobre uma dada temética. Esse método busca integrar os conhecimentos
relevantes sobre a area em questdo, fundamentando a discussdo dos métodos e resultados com
base em pesquisas anteriores, e além disso, identifica falhas que podem ser reparadas com a
realizacdo de novas pesquisas. A revisdo integrativa € composta por seis etapas, sendo:
definicdo da pergunta norteadora, estabelecimento dos critérios de inclusdo e excluséo,
identificacdo das informacfes a serem utilizadas dos estudos selecionados, analise dos dados
extraidos, interpretacdo dos resultados e apresentacdo da revisdo (Mendes; Silveira e Galvao,
2019).

Posto isto, esta revisao objetivou responder a seguinte pergunta norteadora: “Quais 0S
achados na literatura cientifica a respeito dos beneficios e desafios da realizacdo de Cuidados
Paliativos para uma melhor qualidade de vida, realizado pela equipe multiprofissional para
criangas com cancer?”, desenvolvida conforme estratégia PICo (Tabela 1) (Mendes; Silveira e

Galvao, 2019).

Tabela 1: Aplicacdo da estratégia PICo.

Acrbémico Definicéo Aplicacdo
P Populacéo Criancas com cancer
I Interesse Beneficios e desafios dos CP realizado

pela equipe multiprofissional

Co Contexto Melhor qualidade de vida

Fonte: Autores, 2023.

A revisdo foi realizada durante os meses de outubro e novembro de 2023. Utilizou-se
da bibliografia digital, por meio das bases de dados disponiveis na Biblioteca Virtual em Salde
(BVS) e U.S. National Library of Medicine (PubMed). A priori iniciou-se através do
cruzamento dos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS): “Cuidados paliativos”, “Pediatria”,

“Oncologia” e “Saude” e MeSH): “Palliative care”, “Pediatrics”, “Oncology” e “Health”.
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Ambos associados com 0 operador booleano “and”. Posteriormente, os critérios de inclusdo
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foram elaborados, sendo eles: artigos em portugués e inglés, publicados na integra em texto
completo, com recorte temporal de 5 anos (2018-2023) e que respondessem a pergunta
norteadora. Ulteriormente, foram excluidos trabalhos que ndo contemplam o tema, artigos

duplicados e materiais enquadrados como teses e dissertacoes.
3 RESULTADOS E DISCUSSAO

A principio, resultante das buscas nas bases de dados virtuais encontrou-se 4.116 artigos
fazendo o uso individual dos DeCS e MeSH ja citados anteriormente. Combinando eles entre
si obtiveram-se 35 artigos. Apds a filtragem dos dados, aplicacdo dos critérios de inclusdo e
exclusdo, da leitura detalhada dos artigos, as informacoes referentes a pergunta norteadora e ao
objetivo deste estudo foram selecionados 7 artigos. No qual foram revisados e apresentados nas
tabelas abaixo, contemplando: autores, ano de publicacdo e tipo de estudo, e principais
resultados referentes aos beneficios (Tabela 1) e desafios (Tabela 2) da equipe multiprofissional

nos CP em oncologia pediatrica.

Tabela 01: Resultados dos artigos selecionados a respeito dos beneficios da equipe multiprofissional.

Autores Ano e Tipo de Resultados
Estudo
KAYE et al. 2020; Revisdo Melhora da qualidade de vida, intensidade
Sistematica dos sintomas, controle da dor, internagcdes

em UTI menos frequente no fim da vida

com maior possibilidade de morrer em casa.

TAYLOR et al. 2020; Revisdo A diminuicdo dos procedimentos intensivos
Sistematica de no final da vida, antecipacédo do
Métodos Mistos planejamento dos cuidados e a ocorréncia de

menos mortes hospitalares.

SNAMAN et al. 2020; Revisdo Promocado de uma comunicacdo focalizada
Sistematica na familia, manejo dos sintomas fisicos,
amparo diante do sofrimento e das

condigdes psicossociais, sempre
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considerando e respeitando a espiritualidade

do paciente e sua familia.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.

Tabela 02. Resultados dos artigos selecionados a respeito dos desafios da equipe multiprofissional.

Autores Ano e Tipo de Resultados
Estudo
SOUZA et al. 2018; Reviséo | Foi evidenciada a escassez de estudos publicados a
Integrativa respeito de doencas cronicas em criangas, incluindo o

cancer pediatrico, sendo a maioria centrado apenas no
ambiente hospitalar; Dificuldade dos profissionais de
satde em lidar com questdes relacionadas ao cuidado
com o desgaste fisico e psicolégico familia-paciente;

Dificuldade em lidar com o processo de morrer da

crianca e oferta do apoio familiar.

PACHECO; 2019; Dificuldade em lidar com a piora e a possibilidade de
GOLDIM Exploratorio e | morte das criangas, visto que a equipe atua em prol
Descritivo da perspectiva de cura; Falta de espacos informativos

e deliberativos que favorecam atualizagédo
profissional a respeito das intervencbes em CP,
transparecendo condutas inadequadas de
atendimento; Confuséo entre os conceitos de
Cuidados Paliativos e Cuidados Paliativos
exclusivos; Uso de mecanismos de defesa para lidar
com sentimentos de angustia e ansiedade, que podem
influenciar em comportamentos mais intelectuais e

menos afetuosos.

DIAS et al. 2020; Cuidar do humano em sua totalidade, exercendo uma
Bibliométrico | acdo preferencial em relag&o a sua dor e ao seu
sofrimento biopsicossocial e espiritual, com

capacidade cientifica e técnica, além da sensibilidade
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ao sofrimento do outro, o que pode facilitar o cuidado

integral e humanizado.

MONTEIRO et | 2021; Entrevista | Dificuldades de comunicacdo a familia, falta de

al. Qualitativa consenso sobre decisfes entre 0s médicos e a nao
participacdo dos outros profissionais da equipe nas
etapas decisorias do tratamento; Falta de
conhecimento técnico sobre o termo limitacdo
terapéutica, que acarreta em obstaculos e
discordancia na tomada de decisdo da equipe
multiprofissional; Falta de preparo dos profissionais
para a comunicacao e suporte emocional aos
pacientes e seus familiares, prejudicando a relacéo

terapéutica.

Fonte: Elaborado pelos autores, 2023.

A cada ano, estima-se que cerca de 400.000 criancas e adolescentes desenvolvem algum
tipo de cancer (Who, 2021). Posto isto, no Brasil, 0 niUmero de casos novos de cancer infantil,
estimado para os anos de 2023 a 2025, é de 7.930 casos, correspondendo a um risco estimado
de 134,81 por milhdo de criancgas e adolescentes (INCA, 2022). Dentre os diferentes tipos de
cancer pediatrico, os principais sdo: Leucemias, Tumores do Sistema Nervoso Central,
Linfomas, Tumor de Wilms, Neuroblastoma, Retinoblastoma, Tumores Osseos Primarios,
Tumores de partes moles, Tumores do cortex supra-adrenal, Tumores hepaticos, Tumores
ovarianos e Neoplasias malignas nos neonatos (Silva et al., 2017).

Neste contexto, os Cuidados Paliativos na pediatria oncoldgica afloram para ofertar
atencdo humanizada e assisténcia integral digna as criancas e familiares influenciando
positivamente no progndstico destes pacientes (Ferreira et al., 2022). O paciente pediatrico
exige dos profissionais um olhar e tratamento diferenciado, suas necessidades estdo além da
praxis do manejo clinico e de estabilizacdo de sintomas, os cuidados devem abarcar, além dos
sintomas fisicos, como dor e nausea, a atencdo psicossocial, através da validacdo e acolhimentos
dos sentimentos como medo e preocupacéo e ainda o campo espiritual e considerando crengas,
credos ou convicgdes de cada paciente, familiar ou responsavel envolvido (ANCP, 2012).

Diante disso, os estudos apontam o protagonismo do trabalho multiprofissional para

alcancar as metas de cuidados diante a complexidade que envolve a conduta perante as doencas
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ameacadoras da vida, inclusive o cancer. Desta forma, a equipe em cuidados paliativos tem
papel fundamental na promocéo do bem-estar e da qualidade de vida da crianga com céncer e
que este feito se da pela oferta de cuidados atendendo a integralidade, valorizando a escuta
qualificada e o acolhimento das queixas e necessidades familiares. Assim, o direcionamento
terapéutico da equipe em CP esta voltado ao alivio dos sintomas que comprometem a
comodidade e engloba ac¢des interdisciplinares e interprofissionais. Por conseguinte, apesar da
equipe multiprofissional dispor de desafios singulares e grupais no tratamento de Cuidados
Paliativos as criancas com cancer, agem como agentes indispensaveis para os beneficios
possiveis na relagcdo paciente-familia (Dias et al., 2020).

E possivel identificar que o cuidado em oncologia pediatrica demanda da equipe
multiprofissional de saude competéncias distintas para atender as peculiaridades que envolvem
esta abordagem de tratamento que lida diretamente com o sofrimento e a possibilidade da morte.
A partir dos resultados, é perceptivel algumas questdes emergentes que influenciam a rotina de
trabalho de muitos destes profissionais.

No tocante a elaboracao cognitiva, diante da gravidade e do sofrimento infantil, nota-se
gue o mecanismo de negacao alimenta em muitos profissionais a ideia de ainda ser possivel
outras formas de tratamento, por acreditarem que diante a pouca idade dos pacientes, seria
plausivel mais tentativas de busca pela cura, é perceptivel ainda que a equipe sofre com a morte
da crianca e, de forma semelhante a familia, demandam e movem-se a construcdo de
mecanismos de enfrentamento para a elaboracdo do luto (Souza et al., 2018). Pelo exposto,
entende-se que hd a necessidade de busca e incentivo aos cuidados em saide mental dos
membros das equipes de Cuidados paliativos pediatricos, ja que muitos dos profissionais
demonstram conflitos emocionais ao lidarem com a gravidade do adoecimento infantil. A
respeito da rotina de trabalho, lamentavelmente alguns trabalhadores ainda demonstram a
impericia mediante a inclusdo e acolhimento dos familiares dos pacientes o que direciona e
aponta para a necessidade constante do aprimoramento profissional e da educacdo continuada.

Entretanto, vale ressaltar que os resultados véao além dos percalcos, apontando que em
maior parte, os profissionais se dedicam ao esforco continuo para melhorarem suas praticas e
para lidarem com o0s sentimentos negativos diante a possibilidade da morte na oncologia
pediatrica. Visto a complexidade da rotina de trabalho, reconhecem a psicoterapia como
tratamento importante para o profissional paliativista infantil e compreendem que a aquisi¢do
de habilidades cognitivas como a empatia, é fundamental para melhor enfrentamento e aptidao
mediante as dificuldades encontradas, na lida com o sofrimento das criancas atendidas,

familiares e ainda com os demais membros da equipe (Pacheco e Goldim, 2019).
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4 CONSIDERACOES FINAIS

O diagnostico de cancer em criancas traz consigo muitos medos, mudancas, incertezas
e a imposi¢cdo de mudancas na rotina e estilo de vida da crianga, familiares e cuidadores. Apesar
da porcentagem de cura ser elevada, o espectro da mortalidade acompanha os envolvidos no
processo de adoecimento; desse modo, apds o diagnostico, diversas areas da vida do paciente
pediatrico e da familia podem ser alteradas, incluindo a prépria dindmica familiar.

Em meio ao ambiente hospitalar, a rotina pouco dindmica, o repertorio social ndo
favoravel a idade, o afastamento das atividades de lazer e até mesmo a prépria hostilidade local,
tendem a simbolizar vivéncias que poderdo ocasionar no surgimento de problemas emocionais
e psicoldgicos, evidenciando a importancia da atencdo integral a saiude dos envolvidos
englobando o bem estar fisico, mental, social e espiritual.

O trabalho com criancas muitas vezes inclui o envolvimento emocional dos
profissionais em Cuidados Paliativos e das suas proprias crencgas e valores pessoais diante do
tratamento oncoldgico, no entanto apesar destas e de outras dificuldades enfrentadas na rotina
laboral, os componentes destas equipes de saude demonstram resiliéncia e empenho em suas
praticas, dedicam-se a educacao continuada e compreendem a importancia do seu papel para o
bem estar global da crianca oncoldgica e dos demais sujeitos envolvidos nesse processo.

Nesta perspectiva, a inclusdo dos CP a crianca oncologica é essencial para garantir ao
individuo uma abordagem de atencdo integral, atendendo ndo somente suas necessidades, mas
também as da sua familia e cuidadores. Nesse contexto, a insercdo desses cuidados pode
melhorar a qualidade de vida e garantir o bem-estar ao oferecer acolhimento e atencdo aos
aspectos biopsicossociais mediante as doencas ameacadoras da vida, tanto nos estagios iniciais
como nas evolugdes mais graves das enfermidades.

Afirma-se, portanto que a equipe multidisciplinar assume um papel importante e a acéo
em conjunto de profissionais de diversas areas da saude é de suma importancia para a garantia
efetiva dos CP no manejo dos sintomas de dificil controle e na melhora das condicdes clinicas
dos pacientes, estendendo esse cuidado para a familia e cuidadores contribuindo para uma
melhor qualidade de vida.

Esta pesquisa possui uma notavel relevancia para a estrutura de conhecimento da equipe
multidisciplinar de Cuidados paliativos pediatricos, pois, diante das evidéncias apresentadas,
sera possivel direcionar um olhar mais analitico e alcangar uma melhor compreenséo acerca da

necessidade do tratamento humanizado ndo somente as criancas em tratamento oncologico, mas
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também aos familiares e cuidadores que compartilnam esta dificil experiéncia. Direcionar o
papel das equipes multiprofissionais nos Cuidados Paliativos a crianga oncoldgica, e ao apontar
os desafios e as qualificacdes destas, evidencia para além das necessidades de melhorias no dia
a dia de trabalho, apresentando a exceléncia e relevancia destes profissionais junto aos Servigcos
de Saude ao contribuirem de maneira eficaz para o enfrentamento das tribulacGes e aflicdes

provenientes do adoecimento.
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