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RESUMO

Introducao: O diagnodstico de doenca oncoldgica em idade pediatrica impde desafios
a crianga/adolescente e familia, pela doenca e por todo o processo de tratamento,
limitando o seu normal desenvolvimento nas diferentes dimensdes: fisica, motora,
cognitiva, psicolégica, emocional e social.

Objetivo: Analisar a evidéncia cientifica relativa as intervenc¢des do Enfermeiro para
a promocdo do desenvolvimento infantil nas criancas/adolescentes com doenca
oncoldgica.

Metodologia: Revisao Integrativa de Literatura; colheita de dados a 1 de junho de
2023, nas bases de dados MEDLINE® Complete, na CINAHL® Complete, na Nursing &
Allied Health Colletion: Comprehensive e na Cochrane Central Register of Controlled
Trials. Critérios de inclusdo: artigos produzidos nos Gltimos 10 anos, nos idiomas
portugués, inglés e espanhol.

Resultados e Discussao: A amostra final integrou 5 artigos, em que se verifica
que os enfermeiros reconhecem a necessidade de incluir a avaliacdo e promocdo do
desenvolvimento infantil como parte integrante dos cuidados, nos dominios que o
constituem: fisico, cognitivo, social, psicolégico e emocional.

Conclusao: A consciencializagdo do Enfermeiro na promocao do desenvolvimento
infantil na crianga com doenca oncoldgica é fundamental, uma vez que permite
que este se envolva de forma humanizada com a crianga/jovem e sua familia,
contribuindo para a adaptagao ao processo de tratamento/ doenga, diminuindo o
impacto destes na vida da crianca/adolescente e familia.

PALAVRAS-CHAVE: Criancga; Adolescente; Enfermagem Oncoldgica; Crescimento;
Desenvolvimento.

ABSTRACT

Introduction: The diagnosis of oncological disease in pediatric age imposes
challenges on the child/adolescent and family, due to the disease and the entire
treatment process, limiting their normal development in different dimensions:
physical, motor, cognitive, psychological, emotional, and social.
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Objective: To analyze the scientific evidence regarding interventions by Nurse to
promote child development in children/adolescents with oncological disease.

Methodology: Integrative Literature Review; data collection on June 1, 2023, in
the MEDLINE® Complete, CINAHL® Complete, Nursing & Allied Health Collection:
Comprehensive and Cochrane Central Register of Controlled Trials. Inclusion criteria:
articles produced in the last 10 years, in Portuguese, English and Spanish.

Results and Discussion: The final sample included five articles, in which it appears
that nurses recognize the need to include the assessment and promotion of child
development as an integral part of care, in the domains that comprise it: physical,
cognitive, social, psychological, and emotional.

Conclusion: The awareness of the Nurse in promoting child development in children
with oncological disease is fundamental, as it allows them to engage in a humanized
way with the child/young person and their family, contributing to adaptation to the
treatment/disease process, reducing their impact on the life of the child/adolescent
and family.

KEYWORDS: Child; Adolescent; Oncology nursing; Growth; Development.

RESUMEN

Introduccién: El diagnéstico de la enfermedad oncoldgica en nifios impone desafios
al nifio/adolescentes y a su familia, debido a la enfermedad y a todo el proceso
de tratamiento, limitando su normal desarrollo en diferentes dimensiones: fisica,
motora, cognitiva, psicol6gica, emocional y social.

Objetivo: Analizar la evidencia cientifica sobre las intervenciones de Enfermeros para
promover el desarrollo infantil en nifios/adolescentes con enfermedad oncoldgica.

Metodologia: Revision Integrativa de la Literatura; recoleccion de datos el 1 de
junio de 2023, en las bases de datos MEDLINE® Complete, CINAHL® Complete,
Nursing & Allied Health Colletion: Comprehensive e Cochrane Central Register of
Controlled Trials. Criterios de inclusion: articulos producidos en los Gltimos 10 afios,
en portugués, inglés y espafiol.

Resultados y Discusién: La muestra final incluyé cinco articulos, en los que parece
que los enfermeros reconocen la necesidad de incluir la evaluacion y promocion
del desarrollo infantil como parte integral del cuidado, en los dominios que lo
componen: fisico, cognitivo, social, psicolégico y emocional.

Conclusion: La sensibilizacion del Enfermero en la promocion del desarrollo infantil
en nifios/adolescentes con enfermedad oncoldgica es fundamental, ya que le permite
relacionarse de manera humana con el nifio/joven y su familia, contribuyendo a
la adaptacion a la situacion. proceso de tratamiento/enfermedad, reduciendo el
impacto en la vida del nifio/joven y su familia.

PALABRAS CLAVE: Nifio; Adolescente; Enfermeria oncoldgica; Crecimiento; Desarrollo.



Introducao

A hospitalizagio de uma crianga/adolescente consti-
tui uma experiéncia suscetivel de afetar o seu desenvolvi-
mento e bem-estar’.

O diagnéstico de cancro infantil impde limitacdes, in-
terrompendo as atividades de vida didrias da crianga e con-
sequentemente o seu normal desenvolvimento. A crianga ¢
retirada do seu mundo de fantasias para uma realidade com-
plexa de tratamentos e hospitaliza¢ées, que podem implicar
isolamento e distanciamento de tudo o que era natural até
entdo®. Esta doenca e consequente hospitalizagio, para além
das alteracdes fisicas que causa na crianga/adolescente, pro-
voca também transtorno nas suas rotinas, nomeadamente
a0 nivel do sono, repouso e alimentagio. O diagndstico de
doenga oncolégica, impde desafios, gerando em todos os
elementos da familia adaptagdes a diversos niveis'. Torna-se
assim necessdrio, fornecer suporte para que apés a recupera-
¢do da doenga, a crianga/adolescente e familia mantenham
o seu desenvolvimento, bem-estar e qualidade de vida*

O desenvolvimento infantil pode ser compreendido
como um conjunto das vérias teorias, em que 0s processos
da crianca se inter-relacionam, sendo simultineos e con-
tinuos. Consideramos assim a perspetiva psicanalitica, a
perspetiva de aprendizagem, a perspetiva cognitiva, a pers-
petiva contextual e a perspetiva dos pontos de referéncia
de Brazelton®. Este conjunto de teorias, leva & compreen-
sdo do desenvolvimento infantil, em que os processos da
crianca se interligam simultaneamente. Este processo é
tnico, sendo influenciado por fatores biolégicos, psicold-
gicos, ambientais, hereditdrios e sociais®.

A complexidade do desenvolvimento infantil engloba:
o desenvolvimento fisico (crescimento corporal e desen-
volvimento de capacidades motoras), o desenvolvimento
cognitivo (capacidades mentais, como a aprendizagem,
memoria, pensamento, raciocinio e criatividade), o desen-
volvimento psicolégico (personalidade, modo unico de
reagir, sentir e se comportar) ¢ o desenvolvimento social
(relagdo com os outros)®.

Independentemente do seu estidio de desenvolvi-
mento, o diagndstico de cancro é impactante na vida das
criangas e suas familias. Este impacto é categorizado em
desafios psicoldgicos e cognitivos levando a resultados
comportamentais, de acordo com o estidio de desenvol-
vimento que a crian¢a/jovem se encontra’. Assim, estas
criangas devido aos longos internamentos decorrentes do
processo de doenga, poderio apresentar alteracdes no pa-
drdo do sono e alimentagio, dificuldade em desenvolver
atividades para a autonomia, por medo, ansiedade, culpa,
inseguranca, frustragdo e isolamento®.

As criangas com cancro apresentam fadiga, menor fle-
xibilidade e ndo praticam exercicio fisico com receio em
sentir dor, apresentam maior absentismo escolar devido
aos longos periodos de internamento, levando ao afasta-
mento do convivio social, tudo isto leva a uma menor qua-
lidade de vida e uma maior dificuldade em enfrentarem a
doenga’.

Os enfermeiros, pelo estabelecimento da relagio de
proximidade com a crianga e familia, estdo numa posi¢io
privilegiada para auxiliar a uma melhor compreensio do
processo de doenga e hospitalizagio, permitindo a crianga,
espago para ela ser crianga, deixando-a expressar-se, pos-
sibilitando-lhe que mantenha o seu curso de vida o mais
natural possivel®.

O rigor dos tratamentos associado a longos periodos
de internamento?, assim como a exigéncia da necessida-
de de isolamento devido a neutropenia, fazem com que a
crianga fique ainda mais afastada do seu mundo, deixando
de poder brincar com outras criangas. Assim, a hospita-
lizagdo constitui uma experiéncia suscetivel de afetar o
seu desenvolvimento, pelo meio ambiente envolvente do
internamento e pelos tratamentos aos quais estd sujeita’.

Os enfermeiros devem planear e implementar cuida-
dos que promovam a progressio bem-sucedida da crianca
de um estddio de desenvolvimento para o seguinte. O en-
fermeiro deve avaliar os aspetos fisiolégicos, assim como
aspetos subjetivos que demonstrem a vulnerabilidade da
crianga®, de forma a minimizar o impacto da hospitaliza-
¢do no seu desenvolvimento.

Considerando importante desenvolver intervences
especializadas que permitam diminuir os sentimentos de
inseguranca, medo e ansiedade da crianca e familia, os
enfermeiros devem promover a brincadeira, o conforto, a
seguranca, o somno, repouso e a ingestio nutricional ade-
quadas. Para tal serd fundamental desenvolver estratégias
que aproximem a crianga e familia do seu ambiente nor-
mal antes de adoecer.

Compreendendo a necessidade de analisar e sintetizar
a evidéncia cientifica acerca das intervencées do Enfer-
meiro para a promogio do desenvolvimento infantil da
crianga com doenga oncoldgica, desenvolvemos esta Re-
visdo Integrativa de Literatura (RIL), com a finalidade de
reunir e sintetizar a investigagio em estudos realizados,
mediante diferentes metodologias’.

Procedimentos metodologicos

Foi realizada uma RIL que permitiu, através de uma
avaliacdo critica e da sintese das evidéncias disponiveis,
obter uma compreensio mais alargada do fenémeno em
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estudo®. Esta é caraterizada por um conjunto de seis eta-
pas bem definidas: identificagio do tema e sele¢io da
questio de pesquisa, estabelecimento dos critérios de in-
clusio e exclusdo, identificacio dos estudos pré-selecio-
nados e selecionados, categorizagio dos estudos selecio-
nados, andlise e interpretacdo dos resultados e, por dltimo
a apresentacio da sintese do conhecimento’. O presente
estudo centra-se no desenvolvimento infantil da crianga
com doenga oncoldgica e sustenta-se nas orientacdes das
etapas preconizadas pela RIL.

A formulagio da questio norteadora teve como base
a utilizagdo da mnemoénica PICO (Populagio, Interven-
¢do, Comparagio e Outcome), considerando (P) criangas/
jovens; (I) intervengio do enfermeiro em oncologia pe-
didtrica; (C) nio se aplica; (O) promogio do desenvol-
vimento infantil. Tendo resultado a seguinte questdo de
investigacdo: “Qual a intervencio do enfermeiro na pro-
mocgio do desenvolvimento infantil da crianga/adolescen-
te com doenga oncoldgica?”.

Foram definidos como critérios de inclusdo: todos os es-
tudos que incluam intervengdes de enfermagem na promo-
¢io do desenvolvimento infantil de criangas/jovens, desde o
nascimento até aos 17 anos e 364 dias, com doenga onco-
16gica; estudos primdrios; e estudos publicados nos idiomas
portugués, inglés e espanhol. Estabelecemos como limitador
temporal, artigos publicados entre 2013 e 2023, pela exis-
téncia de uma revisio sistematica de literatura anterior a esta
data. Como critérios de exclusio estabelecemos todos os ar-
tigos sobre desenvolvimento infantil que nfo sejam relativos
a criancas/adolescentes com doenga oncoldgica.

A primeira etapa consistiu na defini¢do dos descrito-
res Medical Subject Headings (MESH): Infant, newborn;
Infant; Child; Child, preschool; Adolescent; Oncology
nursing; Child development; Adolescent development;
Growth and development; Adaptation, psychological; So-
cial adjustment. Na segunda etapa, através da combinacio
dos descritores encontrados e dos operadores boleanos
“OR” e “AND” obtivemos a expressio boleana: (Infant,
newborn OR infant OR child OR child, preschool OR
adolescent) AND oncology nursing AND (child develop-
ment OR adolescent development OR growth and deve-
lopment OR adaptation, psychological OR social adjust-
ment). Na terceira etapa procedeu-se A pesquisa nas bases
de dados: MEDLINE® Complete, na CINAHL® Com-
plete, na Nursing & allied health colletion: comprehensive
e na Cochrane Central Register of controlled trial, tendo
esta sido realizada a um de junho de 2023.

Apés exportagio dos resultados, as referéncias dupli-
cadas foram excluidas e procedeu-se a anilise e selecio
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dos estudos. Dois investigadores, de forma independente,
analisaram os estudos por titulo, resumo e texto integral e
de acordo com os critérios de inclusio e exclusio. No caso
de divergéncias entre os investigadores, foram resolvidas
por um terceiro investigador, responsével por decidir a in-
clusdo ou nio do estudo em questio.

Na extragdo dos dados foi elaborado um instrumento
com o objetivo de registar as carateristicas dos estudos,
bem como as principais evidéncias encontradas. Os da-
dos obtidos foram apresentados em quadros e refletindo
sobre os resultados, agrupou-se os mesmos em categorias

concetuais. De forma a garantir a qualidade da produgio
desta RIL, seguiu-se a checklist PRISMA™.

Resultados

Da pesquisa inicial realizada, tendo em conta os cri-
térios supramencionados, resultou a identificacio de
191 artigos, nas diferentes bases de dados. Assim, na
MEDLINE® Complete obtivemos 156 artigos, na CI-
NAHL® Complete 27, na Nursing & Allied Health Col-
letion: Comprehensive 6 e na Cochrane Central Register
of Controlled Trials 2. Os 191 artigos foram analisados
através da checklist Preferred Reporting Items for Syste-
matic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA). Dos 191
artigos obtidos foram eliminados 11 por estarem em du-
plicado nas diferentes bases de dados.

Apés, procedeu-se 2 andlise dos 180 artigos pelos titu-
los e resumos, tendo-se excluido 169 artigos (128 estudos
ndo correspondiam 2 nossa populacio em estudo, nem es-
tavam relacionados com desenvolvimento infantil), 16 es-
tudos ndo eram relativos a crianga/adolescente com doenga
oncoldgica, um estudo estava redigido num idioma que néo
faz parte dos critérios de inclusdo, e 24 estudos nio se re-
feriam a interven¢des de enfermagem no desenvolvimento
infantil em crianga com doenga oncolégica. Assim, resulta-
ram 11 artigos para leitura integral.

Apés a leitura integral destes 11 artigos, foram eli-
minados seis artigos por nio serem referentes a inter-
veng¢des de enfermagem relativas 2 promogio do desen-
volvimento infantil em crian¢as com doenca oncoldgica.
Assim, cinco foram excluidos por serem revisio sistema-
tica de literatura, e um por ser um artigo de opinido. Pos-
teriormente procedeu-se 4 andlise ponderada dos cinco
artigos selecionados, extraindo dos mesmos as evidén-
cias relativas as intervengées do enfermeiro na promo-
¢do do desenvolvimento infantil da crianga com doenga
oncolégica. O diagrama PRISMA explanado na figura
1 mostra o processo de identificacio e selegio descrito.



Identificacao dos estudos através de bases de dados

° Registos identificados com a expressdo booleana Registos removidos antes da triagem: )
2 nas bases de dados (n=191): —> | Assinalados como duplicados pelas ferramentas:
< automatizadas (n=11)
S CINAHL® Complete (27);
[
= MEDLINE® Complete (156); Registos excluidos apos leitura por titulo e resumo (n=169)
E Nursing & Allied Health Collection: Comprehensive (6); N=78 - Estudos em que o intervalo de idades nao estava compreendido
=] . ! no P, infant, newborn; infant; child; child, preschool; adolescent
Cochrane (2); N=50 - Estudos que nio estavam de acordo com a tematica
¥ (desenvolvimento infantil).
) - N=1 - Estudos com idioma nao inserido como critério de inclusao;
Registos em triagem (n=180) b N=16 - Estudos que nao se referiam a oncologia
J N=24 - Estudos que nado se referem a intervencdes de Enfermagem.
Registos para leitura integral (n=11) Publicacdes excluidas apés leitura integral (n=6)
= N=5 - Artigos que sdo Revisao Sistematica de Literatura
] J N=1 - Artigo de opinido
=
= Publicactes pesquisadas para se
manterem (n=5)
N
Publicagdes pesquisadas por
artigos primarios de revisées (n=5)
o N
I
5 Total de estudos incluidos na
g‘ revisdo (n = 5)

Figura 1. Fluxograma Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA)™.

Os artigos obtidos foram publicados entre 2013 e
2019 (2013: n=1, 2014: n=2, 2016: n=1 e 2019: n=1), o
que poderd demonstrar uma necessidade de maior in-
vestigacio nesta temdtica. Da andlise dos cinco artigos
obtidos tivemos como resultados um estudo que aborda
as intervengées promotoras do desenvolvimento infantil
no dominio psicoldgico, e quatro estudos que evidenciam
como intervengdo de enfermagem promotoras do desen-

volvimento infantil da crianca com doenga oncoldgica o
brincar terapéutico.

Com o objetivo de sistematizar os resultados obtidos
e de forma a responder & questdo de investigacdo previa-
mente delineada, constituimos a tabela seguinte, onde se
apresenta o estudo, metodologia e objetivos de cada artigo
analisado.

Tabela 1. Apresentagio do tipo de estudos e objetivos incluidos na Revisdo Integrativa de Literatura.

Referéncia do Artigo Tipo de Estudo

Estudo 1?2 - Weinstein AG, Henrich CC. Psychological interventions helping
pediatric oncology patients cope with medical procedures: A nurse-centered
approach. Eur J Oncol Nurs [Internet]. Dez 2013;17(6):726-31.
https://doi.org/10.1016/j.ejon.2013.04.003

Estudo primério do
tipo Quantitativo

Analisar quais as intervengdes psicoldgicas utilizadas pelas
enfermeiras em oncologia, para ajudar as criancas nos
tratamentos.

Estudo 27 - Depianti JR, Silva LF, Carvalho AD, Monteiro AC. Nursing
perceptions of the benefits of ludicity on care practices for children with
cancer: a descriptive study. Online Braz J Nurs [Internet]. 201;13(2).
https://doi.org/10.5935/1676-4285.20144314.

Estudo primério do
tipo Qualitativo

Estabelecer e descrever a percegdo dos enfermeiros face aos
beneficios da ludoterapia na crianga com cancro que esta
hospitalizada.

Estudo 3 - Silva LF, Cabral IE. Cancer repercussions on play in children:
implications for nursing care. Texto Amp Contexto Enferm [Internet]. Dez
2014 ;23(4):935-43. https://doi.org/10.1590/0104-07072014002380013

Estudo primério do
tipo Qualitativo

Identificar a importancia do brincar na crianga com doenca
oncoldgica em tratamento.

Estudo 4 - Soares VA, Silva LF da, Santos PML, Depianti JRB. The
Importance of Playing for Hospitalized Children with Cancer in Palliative
Care. J Nurs UFPE Rev Enferm UFPE. 2016; 10(3):1047-53. https://doi.
0rg/10.5205/reuol.8702-76273-4-SM.10032016 14

Estudo Primério do
tipo Qualitativo

Identificar a importancia do brincar nas criangas com doenca
oncoldgica hospitalizadas.

Estudo 5% - Witt S, Escherich G, Rutkowski S, Kappelhoff G, Frygner-Holm

Intervention in Young Patients with Leukemia. J Pediatr Nurs [Internet]. Jan
2019 ;44: €98-e106. https://doi.org/10.1016/j.pedn.2018.11.01

Estudo primario do
S, Russ S, Bullinger M, Quitmann J. Exploring the Potential of a Pretend Play | tipo Qualitativo

Adgquirir conhecimentos sobre a percegéo dos pais e profissionais
acerca dos recursos e capacidades das criangas com cancro para
brincar ao jogo do faz de conta.
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De forma a destacar os resultados dos artigos sele-
cionados, apresentamos na tabela seguinte as interven-
¢bes promotoras do desenvolvimento infantil.

Tabela 2. Apresentagio dos estudos incluidos na Revisao Integra-
tiva de Literatura, sobre as intervengdes de enfermagem promo-
toras do desenvolvimento infantil da crianga/jovem com doenga
oncolégica. Funchal, Portugal.

Referéncia do Artigo | Resultados

Estudo 12 Identifica intervengdes psicoemocionais,
nomeadamente: explicar previamente os
procedimentos a crianca; providenciar suporte
emocional, ouvindo e respondendo as questoes sobre
os seus medos e preocupagdes através do toque
(segurar na mao da crianga, utilizar técnicas de
distragdo ativas e passivas).

Estudo 27 Demonstra que a ludoterapia utilizada numa
abordagem holistica e humana é facilitadora da
interacdo social da crianca com o enfermeiro,
devendo ser usada como parte integrante do cuidado
de Enfermagem.

E necessario adequar o brinquedo e a brincadeira a
cada fase do desenvolvimento infantil, incentivando
0s jogos e o divertimento.

Estudo 3% Identifica a importancia de proporcionar intervengées
e brinquedos adequados a faixa etaria da crianca, e

de envolver os pais no brincar.

Estudo 4% Identifica o brincar enquanto promotor do

desenvolvimento infantil durante a hospitalizacao.

Estudo 5%° Identifica a utilizagao do jogo de faz de conta
enquanto intervengdo promotora do desenvolvimento

infantil.

Interpretacao dos resultados

E consenso universal que na infancia se constréi
os alicerces, a base onde serdo fixadas todas as estrutu-
ras para a vida. Desta forma todo o desenvolvimento
global da crianga se conecta, sendo impossivel dis-
sociar os seus dominios'. A importincia de poten-
ciar o desenvolvimento infantil durante a prética dos
cuidados leva 4 interpretacdo dos estudos em andlise.
No entanto, a escassez de estudos que evidenciam o
impacto da doenga oncoldgica no desenvolvimento
infantil nas diferentes faixas etdrias, faz-nos refletir
sobre a necessidade de mais investimento nesta drea
de estudo.
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Dos cinco estudos analisados, apenas um estudo
aborda intervenc¢des de enfermagem fora do contexto
do brincar terapéutico. As interven¢des de enferma-
gem promotoras do desenvolvimento psicolégico de-
vem englobar o apoio emocional as criangas, escuta
ativa (respondendo as preocupagdes), toque terapéu-
tico'?. Este estudo salienta a necessidade de formagio
dos enfermeiros na drea, numa abordagem que inclui-
ria intervengdes psicoldgicas durante a prestagio dos
cuidados. O objetivo seria a reducdo da dor e ansieda-
de, desenvolvendo relagdes de confianga'. As crian-
cas redefinem a doenga oncolégica e suas implicagdes
4 medida que vdo crescendo e se vio desenvolvendo,
assim a forma como lidam com a mesma varia, de-
vendo as intervencdes do enfermeiro ser ajustadas aos
seus niveis cognitivos e emocionais®.

Os outros quatro estudos evidenciam o brincar
terapéutico como uma intervengdo promotora do
desenvolvimento infantil nos diferentes dominios:
desenvolvimento fisico/motor, desenvolvimento cog-
nitivo, desenvolvimento psicolégico e emocional e de-
senvolvimento social®.

Brincar terapéutico promotor do Desenvolvi-
mento fisico/motor

Os enfermeiros devem, juntamente com a familia,
promover intervengdes que permitam o desenvolvi-
mento fisico e motor das criangas com doenga onco-
l6gica, utilizando para isso o brincar como estratégia
promotora. A brincadeira/brincar terapéutico, quando
utilizado enquanto intervengido, deve respeitar os li-
mites e os desejos da crianga com doenga oncolégica.
Deve também valorizar as suas fontes de satisfagio,
sem oferecer riscos ou comprometer sua integridade
fisica e complicagbes inerentes a patologia e ao tra-
tamento®®.

As estratégias alternativas para estimular as crian-
cas com limitagdes fisicas sdo o conto de histérias de
forma criativa, com recurso a sombras na parede, tea-
tro de fantoches, ajudando desta forma a reduzir as
limita¢Ges impostas pela doenga e promovendo o seu
desenvolvimento fisico e motor™.

Para isso o ambiente hospitalar deve ser mais tran-
quilizador e o mais atraumadtico possivel. Os espagos
devem ser amplos para permitirem a crianga correr,
dancar e expressar-se corporalmente, contribuindo
assim para um adequado crescimento e desenvolvi-
mento infantil.



Brincar terapéutico promotor do Desenvolvi-
mento Cognitivo

A distragio da crianga, através de forma passiva e
ativa, é considerada uma interven¢io promotora do
desenvolvimento'. O brinquedo terapéutico cria uma
zona de desenvolvimento na crianga passivel de trans-
formagio por meio da aprendizagem, desenvolvendo
a imaginagdo'. A brincadeira promove uma melhor
compreensio e aceitagio dos procedimentos!” enfati-
zando o cuidado 4 crian¢a numa abordagem holistica
e humanizada.

As criangas com cancro compreendem os proces-
sos de doenca/hospitaliza¢io, embora apresentem di-
ferentes formas de reagdo cognitiva de acordo com o
seu estidio de desenvolvimento. Sendo que o afasta-
mento da escola e a consequente restri¢io na aprendi-
zagem tém implicagdes importantes na perce¢io que
a crianca tem perante estes fenémenos®.

Sdo consideradas estratégias promotoras do desen-
volvimento cognitivo a leitura e o desenho®. Assim,
os cuidados de enfermagem que se baseiam na leitura
de histérias, caraterizam uma abordagem diferente,
através da educagdo para a sadde, pois enfatizam o
desenvolvimento de aptiddes e incentivam a partici-
pagio da crianga no tratamento®. Em todas as faixas
etdrias é importante adequar o brinquedo e a brinca-
deira, de acordo com cada fase do desenvolvimento
infantil, pois o brinquedo contém todas as tendéncias
do desenvolvimento. Desta forma, os enfermeiros, re-
conhecendo os beneficios da ludoterapia, devem pro-
mové-la durante a sua prestagdo dos cuidados com o
objetivo de melhorar o impacto da hospitalizagio e da
doenca, promovendo simultaneamente o desenvolvi-
mento infantil".

Brincar terapéutico promotor do Desenvolvi-
mento Social

E importante educar as criangas explicando os
procedimentos realizados'. A ludoterapia facilita a
interagdo social da crian¢a com o enfermeiro e com o
cuidador’. O desenvolvimento infantil é uma neces-
sidade social da crianga, sendo o brincar um direito
fundamental, por isso o enfermeiro deve englobar esta
interag¢do social como parte integrante do tratamen-
to'*. Numa perspetiva integrativa, deve ter-se em con-
ta o envolvimento dos irmios nos cuidados a crianga.
Assim, incorporar o brincar nas relagdes familiares
destas criangas fomenta as relagdes de confianga,
emergindo como componente fulcral no estabeleci-

mento de vinculos e de confianca nas outras pessoas
e na sociedade®.

O brincar pode atingir niveis mais complexos
de desenvolvimento devido a intera¢do entre os pa-
res numa situacio imagindria. E essencial a vida de
qualquer crianca a possibilidade de brincar, mesmo
que numa necessidade de intervengdo terapéutica,
uma vez que permite que desenvolva a linguagem, o
pensamento, a socializa¢do e a autoestima'®. Quando
o enfermeiro brinca com a crian¢a permitindo o seu
envolvimento na brincadeira, empodera a crianca, ca-
pacitando-a a desenvolver habilidades de resolugio de
problemas, dominio de novas tarefas e promogio de
experiéncias positivas®.

Brincar terapéutico promotor do Desenvolvi-
mento Psicolégico e Emocional

O enfermeiro ao brincar com a crianca estd a pro-
mover o seu desenvolvimento psicolégico e emocio-
nal. Os autores salientam ainda que os jogos e o diver-
timento sdo geradores de sentimentos positivos como
a alegria o prazer e a satisfagio'’.

O brincar deve estar incorporado nos cuidados de
enfermagem. Com esta intervengdo é possivel tran-
quilizar, distrair e orientar as criancas antes da rea-
lizagdo de procedimentos traumdticos, diminuindo o
seu sofrimento, medo e ansiedade!. Durante os cui-
dados, o enfermeiro pode recorrer a pintura, 3 mu-
sica e aos brinquedos para promover a expressio de
emogdes, minimizando o impacto da experiéncia da
hospitalizagio e a compreensdo da doenca e dos seus
tratamentos’.

A promogio do jogo do faz de conta é também
uma forma de a crianga processar ¢ expressar emo-
¢bes, sentimentos e pensamentos negativos, desen-
volvendo estratégias de coping®. A arte, os desenhos
e a musica também contribuem para a expressio de
sentimentos e emocdes permitindo que as criangas
com doenca oncoldgica ultrapassem melhor a fase do
tratamento, contribuindo assim para o seu desenvol-
vimento emocional®.

Por sua vez, os adolescentes tém necessidades psi-
cossociais que sdo Unicas em relagio a outras faixas
etdrias e o diagndstico de cancro representa desafios
significativos para o seu desenvolvimento. Assim,
abordar as necessidades psicoldgicas através da escuta
efetiva ¢ muito importante, tendo por base o cuidado

holistico, para promover o seu bem-estar e qualidade
» P p
de vida®.
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Os pais percebem que a brincadeira melhora a
capacidade de comunicagio dos filhos, ajudando-os
a lidar com a situacio de doenca. E também uma fer-
ramenta Gtil para melhorar a participa¢io nos trata-
mentos, fortalecendo a sua autonomia e competéncias
emocionais. Através do brincar, conseguem expressar-
-se e desenvolver uma comunicagio efetiva®.

Na anilise dos artigos em estudo'"1%20 os autores
sdo coniventes em afirmar que o brincar, além de ser
inerente ao desenvolvimento infantil, é também fonte
de prazer, por isso a incorporagio destas intervengdes
de enfermagem sdo importantes para a manuten¢io
dos hédbitos e qualidade de vida da crianga. Serd por
isso relevante que o enfermeiro envolva os familia-
res nestas atividades, garantindo a sua continuidade
no domicilio, e encorajando-os a assumir o papel
de agentes promotores do desenvolvimento infantil.
Através da brincadeira as criangas desenvolvem a co-
municagio, processam emogdes, expressam sentimen-
tos representam experiéncias e experimentam novas
habilidades®.

Denotamos que as limitagdes deste estudo se re-
lacionam essencialmente com a escassez de artigos
que evidenciam o impacto da doenc¢a oncolégica no
desenvolvimento infantil nas diferentes faixas etdrias,
por forma a adequar intervengdes de enfermagem
promotoras do desenvolvimento infantil.

Concluséo

Perante a anilise da RIL apresentada anterior-
mente, consideramos que é importante a consciencia-
lizagdo da importincia e pertinéncia de incluir inter-
vengdes promotoras do desenvolvimento infantil na
pritica de cuidados dos enfermeiros.

Torna-se pertinente refletirmos sobre uma pro-
posta de intervenc¢do para a promogio do desenvol-
vimento infantil nas criangas com doenga oncoldgica
que englobe a avaliagio e implementagdo de inter-
vengdes facilitadoras/promotoras do desenvolvimento
infantil. A avaliagio e promogio do desenvolvimento
infantil, através dos cuidados antecipatérios, ird con-
tribuir também para minimizar o impacto da doenga.
Neste sentido, torna-se fundamental repensar as in-
tervengdes de enfermagem neste contexto que visem
a avaliagdo e promogio do desenvolvimento infantil.

Consideramos, assim, fundamental a incorporagio
de escalas de avaliagio do desenvolvimento infantil
nos sistemas de informagio existentes nas unidades
de oncologia pedidtrica, uma vez que ird permitir a
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sua aplicagdo pelo enfermeiro na avalia¢o inicial, e
durante todo o processo de tratamento e vigilincia
da crianca. Sugerimos para uma avalia¢do sistemati-
zada a escala de avaliacdo do desenvolvimento infantil
Mary Sheridan.

A promogio do desenvolvimento infantil passa
pela estimulagio a nivel fisico, emocional, cognitivo
e social através de diversas interven¢des abrangen-
tes destas dreas. Os resultados deste estudo eviden-
ciam a necessidade de se investir mais na formacio
dos enfermeiros, no que se reporta aos parimetros de
avaliagio do desenvolvimento infantil nos diferentes
estadios. Salientamos ainda, a necessidade da conti-
nuidade de pesquisa nesta drea, a fim de proporcionar
mais evidéncia cientifica relativa as intervengdes de
enfermagem promotoras do desenvolvimento infantil
em criancas/jovens com doenca oncoldgica.
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