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Abstract. The objective of this article is perform a literature revisionfamilies

with cancer children and the nursing care. The database used was Lilacs with
publications in the years of 2000 the 2005. Considering the presented studies we
find that the family facing the cancer diagnosis in the child some changess occ
modifying all its familiar structure. Through the literature revisioa perceive that

the family must be considered in the nursing care in pediatric oncology.
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Resumo. O objetivo deste artigo é realizar uma revisdo de literatura sobrdifemi

de criangcas com cancer e o cuidado de enfermagem. A base de dados utilizada foi
Lilacs com publicagdes nos anos de 2000 a 2005. Frente aos estudos apresentados
encontramos que a familia ao se defrontar com o diagndéstico de cancer na crianca
ocorre varias mudancas alterando toda a sua estrutura familiar. Através d@oevis

de literatura percebemos que a familia deve ser considerada no cuidado de
enfermagem em oncologia pediatrica.
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1. Introducéo

O céancer corresponde a um grupo de vérias doencas que tém em comum a proliferacéo
descontrolada de células anormais e que pode ocorrer em qualquer locgamiemo. As
neoplasias mais frequentes na infancia sao as leucemias, taimsistema nervoso central e
linfomas. Também acometem criancas o0 neuroblastoma, tumor de \W8kingblastoma,
tumor germinativo, osteossarcoma e sarcomas. Diferentemente do dé@rckilto, o cancer
da crianca geralmente afeta as células do sistema sanguinete@dos de sustentacéo,
engquanto que o do adulto afeta as células do epitélio, que recobre ageliférgaos. Pela
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sua complexidade, o tratamento deve ser efetuado em centro espaajaizompreende trés
modalidades principais (quimioterapia, cirurgia e radioterapia), seplitago de forma
racional e individualizada para cada tumor especifico e de acorda egtensdo da doenca
(BRASIL, 2002)

Os profissionais de salude que prestam assisténcia a estgasdavem estar atentos
as questdes ndao somente do tratamento da doenca, mas preocupados enunpaesta
assisténcia integralcrianca e sua familia, uma vez que a crianca esta inseraatexto da
familia.

Todo paciente que sofre com o cancer geralmente requer os cuidadosrchagerh.

O cuidado de enfermagem prestado a estas criangas inicialnagatéedzavase por uma
série de técnicas referente a higiene, alimentacdo, medicagjbeitac de material para
exames. Atualmente, o cuidado de enfermagem tem sido entendido alérdasidémrico. A
enfermagem deve acompanhar o processo diagnéstico e terapéutico almves
aperfeicoamento de habilidades técnicas, diminuir os efeitos agesgue afetam o
desenvolvimento da crianca, assistir a crianca objetivando sua iitadealreunir criancas
com a mesma problematica para que se ajudem mutuamente, proporcionenidguies para
que, através da recreacdo, manifestem suas ansiedades, angustedo,eouvir as
manifestagdes e dar apoio, orientar os pais a lidar com o filhoodgoacom a fase da doenca
em gue o mesmo se encontrasse (LIMA, 1995).

A vida da familia e da crianca passa por vérias transformagdedecorréncia do
diagndstico de cancer. Em vista disso, eles séo levados a se adaptar a uma novaqoéha, na
as exigéncias e demandas do tratamento passam a fazer parteiddmacdamiliar.
Sentimentos de culpa, medo da morte, otimismo, depressdo, esperangssperdesa
acompanham toda a familia, tendo um ou outro maior destaque, conforme sp suces
insucesso do tratamento (COSTA; LIMA, p. 43, 2002).

2. Objetivo

O objetivo deste artigo € realizar uma revisao de literatura $atnilias de criancas
com cancer e o cuidado de enfermagem.

3. Metodologia

Este trabalho foi realizado por pesquisa exploratdria através devamtdmento
bibliografico. ApGs a definicdo do tema a ser estudado, resdezaima revisédo de literatura
mediante de pesquisa nas bases de daldws (Literatura LatineAmericana e do Caribe em
Ciéncias da Saudegom busca de material no acervo da Biblioteca das Faculdades Integradas
FAFIBE, Biblioteca Central da Prefeitura do Campus Administvatie Ribeirdo Preto da
Universidade de Sao Paulo (BCPCARBP) e Sala de leitura “Glete de Alcantara” da Escola
de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo-(EHRP

O levantamento bibliografico foi realizado a partir de 2000 a 2005. Foram encontrados
na literatura, teses, dissertacoes e artigos cientificos.

As palavraschave utilizadas para a busca de revisdes bibliograficas forancari
familia; cancer e enfermagem, em suas diversas combinagdes.

Na busca foram encontradas 21 publicacfes. Foram selecionados nove estudos na
integra que vinham de encontro ao objetivo desta revisdo de literatna eles, artigos
cientificos, dissertacfes e teses.

4. Revisao de literatura
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Apresentaremos a seguir, as publicacdes encontradas.

Cagnin, et al (2004) relatou que a familia que convive com uma criancaancer,
esta presente em seu cotidiano o sofrimento, o desespero, o0 medooteadia, tanto para o
ser acometido como para o grupo familiar, a0 mesmo tempo, 0 apoio a eosdpre 0
respeito vém preservando a unido familiar. Fica claro que experi@ac@@ncer € um
momento dificil, tanto para o crianca como para os familiares semdom que a presenca
desta enfermidade carreie sentimentos dolorosos e negativos, até parfauédia esta
lidando com uma situacéo cheia de incertezas e com a expectativa de morte.

Costa e Lima (2002) realizaram uma pesquisa na qual abordam agreipsrdos
pais nas modificagfes do cotidiano familiar apds o diagnostico de ameseus filhos. Os
filhos sadios apresentam, na maioria das vezes, ciimes do filho dsenpede ocorrer pelo
fato que as maes super protegem seus filhos doentes, achando que poderar ameni
sofrimento decorrente do tratamento, geralmente sdo as maes guesabdizam por esse
acompanhamento, para que o marido possa trabalhar.

Lemos e Mello, (2004) concluiram que a crianga com cancer e sileafantra em
contato com exames, procedimentos, aparelhos e palavras desconhecidaami@mocom
termos incompreensiveis. O tratamento oncoldgico exige retornos e ¢goesrfeeqlentes, a
crianga e passam a se familiarizar com os procedimentos, nomes dos medicamentos

Menossi, Lima, (2004) mostram que a empatia que existe entrangagriamiliar e o
profissional € de grande importancia para uma assisténcia adequéatailia também é
englobada no cuidado, seja atendesd@s suas necessidades ou construindo uma relacdo de
parceria neste cuidado, sendo que o trabalho em equipe € de extremanicigpait cuidado
da dor da crianca com cancer, peresbeainda que cada componente deve lidar com a sua
parte do cuidado, sendo dividido e nao compartilhado, assim a dor da criangancemsera
minimizado.

Cavicchioli (2005) concluiram que quando ha um diagnéstico de cancer do irmao/irma
ocorre varias mudancgas no comportamento da crianca saudavel como: apgpErEsa0 de
raiva quando os pais pedem ajuda no trabalho de casa ou no cuidado ao irm§o doente
instabilidade emocional, disputa com o irmédo doente, problemas de refaeiinoa com os
pais devidoa falta de atencdo e aumento da ansiedade. As a¢cfes de enfermuatgm a
facilitar o enfrentamento do cancer infantil pelos irmaos saudais encorajar 0s pais e
despenderem mais tempo com os outros filhos e responder honestan@enguatas dos
outros irmaos saudaveis.

Anjos (2005) mostra que ha incertezas e medo sobre o futuro, pois o €&noer
doenca complexa e leva a pessoa a perda do controle em relacaeidaseiacom isso,
ameaca o futuro. A possibilidade de cura € visualizada pela fam#sacom o aparecimento
dos efeitos colaterais, as duvidas e incertezas acabam aparecendo.

Oliveira (2002) mostra que os profissionais que atuam em oncologia jediatr
procuram entender cada vez mais como as familias enfrentataroendo do cancer de seu
filho e suas consequéncias reconhecendo também que a familia é gnoesdeve ser
cuidado.

Nascimento (2003) relata que o apoio de familias, amigos e pais de on#mcas
com cancer, sdo muito importantes para enfrentarem a doenca. Dewéadca do cuidado
de uma crianca com cancer, os familiares aprendem na convivéni@acdiéd a doenca da
crianca, dando mais valor na familia, tornasdamnais unidos.

Bielemann (2003) realizou um trabalho e mostra que a familia que caoriveim
integrante com cancer, € bem claro o sofrimento, 0 medo e a impotSaocianomentos
dificeis, tanto para o ser acometido como para o grupo familiar. @fameento da familia
passa a girar em torno do adoecer.
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Frente aos estudos apresentados encontramos que a familia acoswardetim o
diagnostico de cancer na crianca ocorre varias mudancas alteranda $odaestrutura
familiar.

5. Consideracdes Finais

Através da revisdo de literatura percebemos que a familia dewrssiderada no
cuidado de enfermagem em oncologia pediatrica, para isso sugerimossatgunsideracoes
para esse cuidado:

Com a familia, ao se deparar com o diagndéstico de cancer na cl&o¢e um
grande impacto, que altera toda a sua estrutura familiar, sendo assifermagem nunca
deve se esquecer que a familia faz parte do tratamento, incorporfamditicacomo unidade
do cuidado. A literatura mostra que as criancas e suas famdliaeparam com varias
situacdes desconhecidas sendo assim a equipe de enfermagem dependerepara que
todos esses fatores sejam compreendidos, usando uma linguagem mai sidgrido uma
explicacéo sobre tudo que seré realizado.

Os dados revelam que existem adaptacdes positivas e negativasadessamdaveis.
Nesse sentido os profissionais de saude devem prestar suporte deaploEneo os irmaos
para que entendam a situacdo e compreendam a auséncia dos pasée ddsta
compreensao podera colaborar com a sua familia;

Considerando que a familia passa por véarias adaptacdes, sentimantastdea, de
perda, de constrangimento e angustia, a enfermagem deve estar atudneio tassas
adaptacdes, lembrando que controlando o equilibrio emocional da famitizelinarar a
assisténcia de enfermagem ao cuidado a crianca. Por outro lado 0czrszeum impacto
desestruturado na unidade familiar onde os pais continuam adotando ag@esgzdesem a
saude de seus filhos;

Evidenciamos que o papel da enfermeira juntamente com a farhili@amental no
tratamento oncolégico da crianca. A competéncia técnica e cianéfidde extrema
importancia, mas formar profissionais qualificados significa ohaigue issoTemos que nos
relacionar com o outro, buscando além de um corpo doente, também unperiséado de
alegria, sofrimento e emocdes. Para que isso aconteca, a enferdegs®a ter uma visao
para que possamos compreender o outro como a si mesmo.
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