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RESUMO

OBJETIVO: Este estudo pretende investigar e analisar a literatura disponivel acerca da atuagdo da equipe
multiprofissional (EM) no processo de reabilitacdo de pacientes pediatricos acometidos por neoplasias.
METODOLOGIA: Realizou-se uma revisao integrativa de literatura, realizada nas bases de dados Scopus,
PubMed e Biblioteca Virtual em Saude por meio da associagdo entre os Descritores em Ciéncias da Saude
“Neoplasias” [AND] “Equipe de Assisténcia ao Paciente” [AND] “Crian¢a”, bem como seus equivalentes nos
idiomas inglés e espanhol. A amostra inicial constituiu-se de 2.710 resultados e apds aplicagdo dos critérios de
inclusdo, exclusdo e leitura dos textos na integra, foram selecionados sete estudos para comporem a presente
revisdo. RESULTADOS: Os sete estudos abordaram a atuac@o ¢ importancia da EM no processo de reabilitagdo
de pacientes pediatricos com neoplasias. Esses estudos exploraram diversas intervengdes, incluindo a passagem
de sonda enteral (ETF) para interven¢do nutricional em pacientes oncologicos pedidtricos, orientagdes fornecidas
pela EM as familias, cuidado no manejo, controles clinicos e de imagem, tratamento médico e cirurgico, uso de
brinquedos pela EM no cuidado, confianga no processo terapéutico entre médico-paciente, enfermagem nos
cuidados, psicdlogo no uso do didlogo e apoio aos familiares, nutricionista na orientagdo a alimentagao especifica,
e assistente social a disposicdo para resolver as questdes burocraticas. Além disso, os estudos relataram o
envolvimento dos profissionais psicossociais em reunides familiares e da EM, acompanhamento a longo prazo e
modelos clinicos. CONCLUSAO: Diante dos resultados, observou-se que a EM excede os cuidados técnicos e
envolve a rede familiar no processo da doenga. Sa0 necessarios mais estudos para a especificidade de cada area na
reabilitacdo de neoplasias em pacientes pediatricos.

PALAVRAS-CHAVE: Crianga. Equipe Multiprofissional. Neoplasias. Reabilitagao.

1. INTRODUCAO

Cancer ¢ a denominagado genérica dada a um conjunto composto por diversas patologias
neoplésicas, que se diferenciam de acordo com o local, estrutura, célula e demais variaveis
envolvidas na multiplicagdo e forma de disseminacdao da doenca (ERDMANN et al., 2021).
Desta forma, o cancer se apresenta como uma doenca de alta complexidade, que requer um

atendimento especializado e de carater multiprofissional (LOONEN et al., 2018).

A reabilitacao oncologica atua no ampliamento focal, isto €, uma manutencao sistémica,
como parte do acompanhamento oncoldgico (VINCENT, 2007). Esse suporte multiprofissional
deve visar a preservagdo da autonomia, ao desenvolvimento e a restauragdo da integridade
funcional-cinética do organismo - dentro do limite da doenga, de forma a precaver o paciente

de possiveis disturbios e limitagdes ocasionados pela neoplasia (ERDMANN et al., 2021).
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Segundo Graetz (2020), o paciente acometido por quaisquer tipos de canceres pode
apresentar necessidades fisicas e psicologicas detectadas durante ou apds o diagndstico e/ou
terapia. Nesse sentido, EM efetua um esforco colaborativo entre si, com pais ou responsaveis
pelo paciente pediatrico e com a propria crianca a ser atendida (GOTTE et al., 2022). O
acompanhamento, seja cirurgico, medicamentoso ou ambos, ¢ um direito assegurado no
Sistema Unico de Saude (SUS), regido pela portaria n° 874, de 16 de maio de 2013 (BRASIL,
2013).

As demandas, devido as particularidades e os efeitos terapéuticos de cada tipo de
neoplasia, exigem uma atuacdo multiprofissional personalizada a cada crianca (VINCENT,
2007; GOTTE et al., 2022). O quadro de profissionais necessario para o atendimento pediatrico
pleno abrange médicos, enfermeiros, fisioterapeutas, assistentes sociais, terapeutas
ocupacionais, dentistas, nutricionistas, fonoaudiodlogos, farmacéuticos, técnicos, educadores
fisicos e psicologos. Além disso, ¢ fundamental o engajamento da familia do paciente pediatrico
como um pilar essencial no amparo afetivo-emocional da crianca e do adolescente

(EUSTAQUIO et al., 1988; SA et al., 2021).

Outro aspecto da reabilitagdo pediatrica em decorréncia de neoplasias € a interface de
cuidados paliativos, em casos de patologias avancadas (PACHECO; GOLDIM, 2019). Para tais
pacientes, a reabilitagdo visa ao ganho de qualidade de vida e alivio do sofrimento decorrente
dos sintomas, complicacdes clinicas e/ou terapias (OLIVEIRA; MARANHAO; BARROSO,

2017) quando o tratamento curativo nao obtém éxito.
2. METODOLOGIA

Para a elabora¢do do presente estudo, realizou-se uma revisao integrativa de literatura.
Este método de pesquisa permite a sintese de multiplos estudos ja publicados, a fim de
desenvolver conclusdes gerais a respeito de uma area de estudo particular. Nesse sentido,
evidencia-se que a revisdo integrativa propicia uma andlise ampla da literatura, contribuindo
para discussoes de resultados de pesquisas, bem como reflexdes acerca das lacunas na literatura
atual. (WHITTEMORE; KNAFL, 2005). De maneira geral, a constru¢do de uma revisao
integrativa deve seguir etapas distintas: determinacdo do objetivo especifico da pesquisa e
formulacao dos questionamentos a serem respondidos; definicdo dos critérios de inclusdo e
exclusdo dos estudos; escolha das informagdes a serem coletadas; leitura e avaliagdo dos

estudos selecionados; interpretagdo e apresentacdo dos resultados (MENDES, 2008).

Editora e-Publicar — Ciéncias da Saude e Bem-Estar: Olhares interdisciplinares, 124
Volume 1.



Diante do exposto, inicialmente, definiu-se como tema de pesquisa a atuagdo da EM no
processo de reabilitacdo de pacientes pediatricos acometidos por neoplasias. As questdes
norteadoras que a pesquisa buscou responder sdo: Quais as formas de atuagdo da EM na
reabilitagdo de pacientes pediatricos oncoldgicos? Quais as estratégias utilizadas por essa

equipe que valorizem a atua¢ao multiprofissional?

Os artigos cientificos publicados nos ultimos 6 anos (de 2017 a 2022), disponiveis na
integra, e estudos observacionais ou de intervengdo, foram incluidos no presente estudo.
Excluiram-se os artigos cujo tema abordasse cuidados paliativos e temas divergentes do
proposto, as revisdes de literatura, as cartas e os estudos duplicados. As plataformas de busca
dos artigos cientificos foram Scopus, PubMed e Biblioteca Virtual em Saude. Os descritores
em Ciéncias da Saude para pesquisa: “Neoplasias” [AND] “Equipe de Assisténcia ao Paciente”

[AND] “Crianca”, bem como seus equivalentes nos idiomas inglés e espanhol, foram utilizados.

A amostra inicial constituiu-se de 2.710 resultados, dos quais 516 foram provenientes
da plataforma PubMed, 1.688 provenientes da plataforma Biblioteca Virtual em Saiude e 506
da plataforma Scopus. Apds a aplicagao dos filtros “disponivel na integra”, “publicados nos
ultimos 6 anos”, e selecao através dos critérios de exclusao e inclusao, restaram 300 estudos.
Destes resultados, identificou-se 138 artigos duplicados entre os idiomas. Posteriormente, foi
realizada a leitura dos textos na integra e desconsiderados os estudos duplicados, selecionando,

por fim, 7 estudos para comporem a presente revisao. Na figura 1 abaixo, ¢ possivel visualizar

este processo de forma sintetizada.

Figura 1: Esquema de selegdo dos estudos.

PubMed Scopus BVS
Sem filtro: 516 Sem filtro: 506 Sem filtro: 1.688
Aplicagdo dos filtros: Aplicacdo dos filtros: Aplicagdo dos filtros:
161 34 210
Ap6s leitura na Apds leitura na Apos leitura na
integra: 2 integra: 1 integra: 6
Selecionados: 2 Selecionados: 1 Selecionados: 4

Artigos duplicados: 138

Total de artigos selecionados: 7

Fonte: Autoria propria (2022).
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3. RESULTADOS E DISCUSSAO

Os desenhos metodologicos utilizados pelos autores dos artigos incluidos na revisdo sao

de abordagem qualitativa (4), quantitativa (1), seguido de estudo retrospectivo (1) e pesquisa

transversal (1). Desses, trés foram realizados no Brasil; um na Espanha, na América Central e

Caribe, na Australia e Alemanha. Os quadros 1 e 2 descrevem a descri¢do dos estudos a partir

dos autores, local, titulo, objetivos, amostra e principais resultados.

Quadro 1: Descri¢do dos estudos a partir dos autores, local, titulo e objetivos.

Autor Titulo

Kuntz, et al. Primeira transicdo do cuidado
hospitalar para domiciliar da crianga

(2021) com céncer: orientacdes da equipe
multiprofissional

Silva, et al. Perspectivas de  familiares de
criancas e  adolescentes em

(2020) tratamento oncoldgico quanto a

g q

assisténcia multiprofissional

Moreira-Dias ¢ A Utilizagdo do Brinquedo durante o

Silva, Tratamento de Criangas com Cancer:
Percepgdes da Equipe
(2018) Multidisciplinar

Alvarenga, et
al. (2018)

Tumores neonatales: experiencia en
una Unidad de Cirugia Oncoldgica

Graetz, et al. Interdisciplinary care of pediatric

oncology patients in Central America

(2021) and the Caribbean

Cobhen, et al. Parent,  patient and  health
professional perspectives regarding

(2017) enteral nutrition in  paediatric
oncology

Gebauer, et al.  Multidisciplinary  Late  Effects
Clinics for Childhood Cancer

(2018) Survivors in Germany - a Two -

Center Study

Objetivos

Conhecer as estratégias utilizadas pela equipe
multiprofissional (EM) no planejamento e orientagdes
para a alta hospitalar da crianca recém diagnosticada
com neoplasia e para sua familia, além de identificar
as orientacdes relacionadas a seguranca do paciente no
ambiente domiciliar.

Identificar as perspectivas de familiares de criancas e
adolescentes com cancer quanto a assisténcia prestada
pela equipe multiprofissional (EM).

Elucidar a experiéncia da equipe com o uso do
brinquedo terapéutico e identificar qual seu impacto
durante o tratamento.

Descrever as caracteristicas clinicas, anomalias
associadas, diagnostico e repercussao do tratamento
dos tumores neonatais.

Examinar o valor, estrutura, processos e eficiéncia da
atengdo interdisciplinar entre os provedores de
oncologia pediatrica em paises de baixa, média e alta
renda na América Central e no Caribe.

Comparar e contrastar as visdes entre pais, pacientes ¢
profissionais de saude sobre os aspectos da sonda
enteral (ETF), as formas como as informagdes sdo
fornecidas e como o processo de tomada de decisao foi
conduzido para o inicio da sonda enteral (ETF).

Esclarecer o estado de saude atual dos sobreviventes
de cancer infantil alemaes, bem como sua necessidade
de cuidados de rotina especializados.

Fonte: Autoria propria (2022).
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Quadro 2: Descricio do estudo a partir das amostras e principais resultados.

Estudo

Amostra

Principais resultados

Kuntz, et
al.

(2021)

Estudo integrado por nove
profissionais da  equipe
multiprofissional da
oncologia pediatrica (dois
enfermeiros, dois médicos,
um farmacéutico, um
nutricionista, um psicélogo,
um assistente social e um
dentista). O tempo de atuagdo
na oncologia  pediatrica
variou de um a 22 anos,
enquanto o tempo de formado
de quatro a 32 anos.

Os profissionais realizaram orientagdes da transicdo do cuidado
hospitalar para o domiciliar, relacionadas a identificagdo e
reconhecimento de sinais de urgéncia oncoldgica. Também,
referentes ao uso de tecnologias de saude como o uso de cateter
venoso central, em relacdo a alimentagdo por via enteral, a
polimedicacdo, ao uso de quimioterapicos, aos cuidados
relacionados ao armazenamento correto dos medicamentos, a
manipulacdo e descarte. Além de instrugdes dedicadas as familias
relacionadas a prevengao e ao manejo dos sintomas causados pela
doenca ou pelo tratamento. Os instrumentos e estratégias
utilizados pelos profissionais para as orientagdes foram
adaptadas na linguagem de acordo com o nivel de compreensao
de cada familiar e a realidade socioeconomica.

Silva, et al.

(2020)

Estudo constituido por 10
familiares de criancas ¢
adolescentes com diagnostico
de cancer, em tratamento e
acompanhamento
oncolégico, com 18 anos ou
mais.

Foi expresso confianga na relagdo médico-paciente por meio do
envolvimento do profissional com o tratamento, esclarecimento
de duvidas, apoio e humanizagdo. No que tange a interacdo da
equipe multiprofissional (EM), foi destacado a boa comunicagao
entre equipe, paciente ¢ familia. Destacaram também, a atengdo
de médicos e enfermeiros na conducdo de uma assisténcia
acolhedora, mantendo o paciente e a familia orientados sobre
tratamento, consultas e momentos de emogao. Nos depoimentos,
os familiares apontaram que a enfermagem detalha melhor os
cuidados, estando mais atenta a alteragdes. No apoio psicologico,
o trabalho do psic6logo em dialogar e apoiar as necessidades que
os familiares ndo conseguiam resolver sozinhos foram
corroboradas. O nutricionista foi citado como orientador e fator
determinante para adquirir uma alimentacdo especifica para os
pacientes. O assistente social se destacou na disposi¢do para
resolver as questdes burocraticas.

Dias e
Silva,
(2018)

envolveu dez
profissionais da  equipe
multidisciplinar (trés
enfermeiros, trés psicologos,
um fisioterapeuta, um
dentista, um nutricionista e
um pedagogo). O tempo de
atuacao na oncologia
pediatrica variou entre um e
sete anos.

O estudo

A utilizag¢do do brinquedo no acolhimento a crianga ¢ a familia,
minimiza a crenga de que o hospital ¢ somente um lugar de
sofrimento. O brinquedo passou a fazer parte do cotidiano entre
a equipe e a crianca tornando-se fundamental no processo de
comunicagdo. Esse recurso também foi utilizado para a
preparacdo da crianga para procedimentos invasivos e dolorosos.
Para o profissional, a utilizagdo do brinquedo promoveu uma
interagdo, compreensdo e aceitagdo da crianga permitindo
perceber quais sdo os seus medos, angustias, duvidas e
ansiedades a fim de diminuir o sofrimento da crianca. O
brinquedo terapéutico tornou-se um recurso de impacto positivo
para a crianga, que pode expressar sentimentos e
comportamentos, e para o profissional, que pode compreendé-los
e redirecionar suas assisténcias.

Alvarenga,
et al.
(2018)

Estudo  executado  com
pacientes < 28 dias de idade
com diagnostico de tumor
neonatal entre 2000-2016;
incluidos também tumores
diagnosticados no pré natal.

Os tumores mais frequentes foram hemangioma hepatico 23,1%,
neuroblastoma 15,4% e teratoma sacrococcigeo 11,5%. O
manejo conservador exclusivo foi realizado em 30,8% por meio
de controles clinicos e de imagem. O tratamento médico foi
indicado em 7,7% (n = 5), cirargico 57,7% (n = 15) incluindo
biopsias, lumpectomias, colocacdo de cateteres venosos
totalmente implantaveis, nefrectomias, hepatectomias, cirurgias
extracorporeas, neurocirargicas, entre outros e observacao 30,8%
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(n = 7). A mortalidade geral foi de 19,23% (n = 5) dos quais
42,9% (n = ¥s) casos ocorreram durante o periodo perioperatorio.

Graetz, et
al.

(2021)

Pesquisa contemplada por
174 provedores, incluindo 22

oncologistas, nove
patologistas, cinco
oncologistas de radiagdo, 12
cirurgioes, 35
subespecialistas, 60

enfermeiros, 20 provedores
psicossociais e outros dois
funcionarios.

Todos os centros que contemplaram a pesquisa € que tinham
quadro de tumores possuiam um local fisico para reunides e o
utilizavam para o planejamento do pré tratamento. Os
participantes ~ (94%)  concordaram que as  equipes
interdisciplinares t€ém um papel importante no aprendizado
compartilhado e nas melhores praticas, que o trabalho em equipe
¢ benéfico para os membros da equipe (95%) e para os pacientes
(96%) e que o apoio organizacional (95%) e boa lideranca (94%)
sdo importantes para um IDC eficiente. A estrutura e 0s processos
da IDC variam entre as regides. Quanto ao comparecimento as
reunides multidisciplinares foi deferido por centro (P = .005) e
disciplina (P < .0001). Os participantes que frequentavam as
reunides com frequéncia, relataram um clima de equipe mais
positivo (P =.0003) sendo associado a satisfacdo no trabalho (P
<.001). Em analises multivariaveis, o clima da equipe se deu de
uma melhor percepc¢do da comunicagdo entre os profissionais (P
<.0001), com os familiares (P < .0001), pacientes (P = .0005),
qualidade do ambiente assistencial (P = .006) e qualidade no
atendimento geral (P <.0001).

Cohen, et
al. (2017)

Estudo composto por 30
familias; taxa de resposta de
24,5%; 20 pais entrevistados
porque seus filhos tinham <12
anos de idade; dez entrevistas
com paciente pediatrico com
cancer. 18 profissionais de
satide, taxa de resposta de
33%.

Concordancia entre os participantes e os profissionais de saude
sobre o impacto da sonda enteral (ETF) em relagdo a boa
nutricdo, menor pressao para que a crianca se alimente, ganho de
peso e diminui¢do da ansiedade. Os profissionais de satde
também descreveram a (ETF) positiva no aspecto de facilitar a
administracdo de medicamentos. As principais caracteristicas
negativas expressas antes do uso incluiram a aparéncia fisica do
rosto da crianga (n = 8), preocupacdo pelo procedimento de
inser¢do invasivo (n = 7) e pelo grau de desconforto (n= 7). Os
mesmos aspectos foram indicados pelos profissionais. Houve
percepcdes discordantes quanto ao momento e tipo de
informacdo fornecida sobre o uso da sonda enteral (ETF), bem
como o processo de tomada de decisdo utilizado. Os pais
relataram receber informagdes de médicos (n = 13), nutricionista
(n =11) e equipe de enfermagem (n = 3). Os profissionais (n =
9) relataram que a perda de peso foi o principal critério para o
inicio da sonda enteral (ETF), embora a quantidade de perda de
peso tenha variado de 5 a 15% em relacdo a perda de peso
corporal. Alguns profissionais (n = 6) contaram com o
nutricionista para obter informagdes sobre quando iniciar a sonda
enteral (ETF). Um pequeno numero de pais (n =4) e pacientes (n
= 2) relataram que o uso de midazolam melhorou o procedimento
para os pacientes; concordancia dos profissionais (n = 8).

Gebauer, et
al. (2018)

220 pacientes elegiveis, sendo
112 do sexo feminino (50,9%
da amostra) e 108 do sexo
masculino (49,1 da amostra).
Com idade mediana de 8,5
anos no diagnostico de cancer
e mediana de 24 anos de idade
no ultimo acompanhamento.

Os pacientes foram examinados por um oncologista pediatrico
em ambos os centros, bem como por um endocrinologista e um
oncologista médico. Isso incluiu um exame fisico e um exame
laboratorial basico com hemograma completo, eletrdlitos séricos
e avaliacdo da funcdo hepatica e renal. Com base no risco de
desenvolver efeitos tardios, os pacientes foram submetidos a
testes de funcdo pulmonar, ecocardiogramas ou ressonancia
magnética e tiveram consultas com especialistas. As estratégias
de risco subjacentes foram formadas de acordo com as diretrizes
e recomendagdes existentes. CondigOes cronicas de satde foram
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diagnosticadas por especialistas da disciplina correspondente
com base em abordagens de diagnostico padrdo para a populagéo
em geral. Os pacientes da clinica de efeitos tardios também foram
vistos por um assistente social para uma consulta
socioecondmica.

Fonte: Autoria propria (2022).

Esta revisdo integrativa investigou a atuacdo da EM no processo de reabilitagdo de
pacientes pediatricos acometidos por neoplasias a partir da visdo geral estruturada dos artigos

selecionados.

Nesse sentido, revela-se a importancia de ndo apenas tratar o cancer, mas também dar
aten¢do aos aspectos psicossociais da doenca, de maneira que a crianga e a familia recebam
atencao integral através da EM (BRUM et al., 2014). Dentre os componentes disponiveis que
viabilizam a atuacdo humanizada da EM encontram-se as orientacdes fornecidas as familias,
que podem ser relacionadas aos sinais de urgéncia, as medicagdes, precaugdes ambientais e

alimentares (KUNTZ et al., 2021).

O estudo de Lima et al. (2018), destaca a atuacdo da EM centrada na crianga ¢ na familia
com vista a garantir continuidade do tratamento. Nesse sentido, ¢ relevante que familias em
situagcdo de vulnerabilidade social também sejam orientadas sobre os objetivos do tratamento e
os riscos a saude da crianca caso ocorra o abandono. Para isso, adotou-se trés linhas de atuagao:
(1) no ambito institucional, (2) articulagdo com a rede e (3) suporte social; que buscaram abarcar

as demandas individuais de forma personalizada.

Apo6s a analise dos estudos selecionados, observou-se que o cuidado da EM deve ser
realizado levando em consideragdo os aspectos clinicos do paciente; o manejo; o controle
clinico e o de imagem; e o tratamento médico e cirurgico (ALVARENGA et al., 2018). Cabe
salientar que a anamnese ¢ fundamental e determinante para o planejamento e para uma
conducdo segura do caso. Também, informagdes sobre a data do término do tratamento e a
solicitagdo de exames complementares ¢ geralmente necessaria, principalmente um
hemograma, um coagulograma e um teste de glicemia em jejum, de acordo com os
procedimentos que serao executados. Portanto, a solicitagdo de pareceres médicos se torna

indispensavel (MACHADO et al., 2017).

Outrossim, a utiliza¢do adequada de tecnologias de satde para intervengdo nutricional

desempenha um papel fundamental no manejo e tratamento de pacientes oncoldgicos
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pediatricos, desta forma, a passagem de ETF apresenta-se como uma estratégia (COHEN et al.,

2017; KUNTZ et al., 2021).

Tratando-se da intervengdo no publico infantil, é necessario que a EM identifique
alternativas que propiciem a adesao dos pacientes ao tratamento. Sendo assim, o uso de
ferramentas ludicas pela equipe multidisciplinar facilita a prestacdo do cuidado (MOREIRA-
DIAS; SILVA, 2018). Nesse sentido, o brincar permite reduzir a tensdo, raiva, frustragdo,
conflito, ansiedade e funciona como atividade-meio entre a crianga e o profissional (BRITO et
al., 2009). Ainda, assume um carater utilitarista de modo que potencializa a adesdo ao

tratamento (MELLO et al., 2020).

A confianca e a relagdo entre médico-paciente sdo fundamentais no decorrer do processo
terapéutico. O vinculo pode ser adquirido através dos cuidados prestados pelos profissionais de
enfermagem, uso do didlogo e apoio aos familiares por parte do psicélogo, orientacdo a
alimentacdo especifica através do nutricionista e disposi¢ao para resolver questdes burocraticas

por meio do assistente social (SILVA et al., 2020).

Ademais, os estudos indicam que o vinculo na visdo dos profissionais ocorre por meio
de um ato de escutar, de dialogar, entre outros, possibilitando que a crianca adquira confianca
em quem a cuida, podendo ser um meio facilitador para a adesdo da crianca ao tratamento
(PAZINATTO, 2004). Todavia, para que a aten¢ao repassada aos pacientes e familiares reflita
na necessidade do caso, € necessario que haja envolvimento tanto nas reunides internas da EM,
quanto nas que houver a presenca de familiares. Nessas oportunidades ha possibilidade de
inclusdo tanto de enfermeiros quanto patologistas e radiologistas (GRAETZ et al., 2021); além

dos demais profissionais integrantes da EM.

Outro aspecto importante na atuagdo da EM durante o tratamento oncologico pediatrico
se refere a0 acompanhamento em longo prazo, para fornecer o manejo clinico adequado, devido
a complexidade do tratamento em criancgas € as repercussoes que podem surgir em decorréncia

do mesmo (GEBAUER et al., 2018).
4. CONSIDERACOES FINAIS

Diante dos resultados obtidos, foi possivel observar que a atuagdo da EM no processo
de reabilitagdo ultrapassa os cuidados técnicos. Nessa perspectiva, a EM desempenha a conduta
profissional desde o acolhimento e recepcdo da crianca, de modo que envolve o
acompanhamento clinico a longo prazo e, consequentemente, o tratamento eficiente. Ainda, ¢

perceptivel a atencao além do paciente, de maneira a envolver a rede familiar e profissional. Os
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achados também indicam que novas metodologias sdo utilizadas pelos especialistas, a fim de
que a crianga desenvolva uma compreensdo e resposta mais significativa ao processo de

reabilitagao.

Verificaram-se estratégias utilizadas pelas EM que envolvem os aspectos psicossociais
da doenca centrados na crianca e na familia, levando em considerag@o os aspectos clinicos € o
uso de ferramentas ludicas a fim de proporcionar maior confianca entre a crianga e o
profissional. No entanto, para estabelecer a atuagdo da EM neste meio, sdo necessarios mais
estudos que abordem o trabalho dos profissionais de satide, buscando a especificidade de cada

area no processo de manejo de neoplasias em pacientes pediatricos.
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