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RESUMO

Esta pesquisa objetivou analisar as estratégias de enfrentamento e o nivel de
ansiedade de pais de criangas com cancer. Realizou-se uma revisao integrativa
da literatura com busca de artigos nas bases de dados BVS, Pubmed e
PsycINFO. Os descritores utilizados foram coping, anxiety, parents e cancer.
Os critérios de inclusdo foram pesquisas empiricas, nos idiomas inglés,
espanhol e portugués, que respondessem o problema de pesquisa. Foram
identificados dez artigos sobre a tematica, somente no idioma inglés. Os
resultados apontam que os pais de criangcas com cancer tém mais dificuldades
para utilizar estratégias de enfrentamento e lidar com a ansiedade, quando
comparados com 0s pais de criancas com outras doencgas. Concluiu-se que a
sobrecarrega psiquica, em muitos dos pais, refletiu no aumento da ansiedade e
na escolha da utilizacdo das estratégias de enfrentamento. A producdo
cientifica € escassa sobre o tema, indicando a necessidade de investigacoes,
principalmente em cenério nacional.

Palavras-chave: estratégias de enfrentamento; ansiedade; pais; criancas;
cancer.

ABSTRACT

This study aimed to analyze the coping strategies and parental anxiety level of
parents of children with cancer. A integrative review of the literature was
conducted, searching for articles in the databases BVS, PubMed and
PsycINFO. The used descriptors were coping, anxiety, parents and cancer.
Inclusion criteria were empirical researches, written in english, spanish and
portuguese, that answered to the research problem. Ten articles were identified,
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regarding the subject, only in English. The results showed that parents of
children with cancer had more difficulties to deal with coping strategies and
anxiety when compared to parents of children with other diseases. It was
concluded that the psychic burden, in many of the parents, reflected in
increased anxiety and in the choice of the use of coping strategies. The
scientific literature on the subject is scarce, indicating the need for
investigations, especially on the brazilian scene.

Keywords: coping strategies; anxiety; parents; children; cancer.

Introducéao

Ao abordar o tema estratégias de enfrentamento e a ansiedade dos pais
de criancas com cancer, deve-se ter um entendimento multifacetado, em
especial pelo fato do paciente ser uma crianca. O primeiro grupo de convivio
da crianca € a familia, sendo o alicerce de suas relagdes com outros sujeitos,
além de desempenhar de forma fundamental a aprendizagem comportamental,
estruturacdo de personalidade e o desenvolvimento dos seus sentimentos
(Barbeiro, 2013).

Desta forma ha uma intensa ligacdo entre a familia e a condicdo de
saude de seus integrantes. O adoecimento causa desequilibrio e a estrutura
familiar fica claramente modificada, forcando os membros a se adaptarem a
nova situacao. Por outro lado, a familia tem grande importancia na prevencao,
manutencdo e no enfrentamento de doencas (Gudmundsdottir, Schirren, &
Boman, 2011).

A doenca do cancer, em qualquer idade durante a infancia, se
caracteriza como um elemento estressor para 0s pais, pois € uma ameaca real
e imprevisivel, na mesma medida em que, receber noticias de que seu filho
tem uma doenca que oferece risco de vida, € um evento que pode se tornar
traumatico (Norberg & Boman, 2008; Stehl et al., 2008; Gudmundsdottir et al.,
2011). Neste momento de perturbacédo familiar, a criangca com cancer pode
identificar os seus pais como uma das principais fontes de suporte emocional.
Porém, a capacidade dos pais de oferecer uma atencdo adequada ao seu filho
pode ficar fragilizada por ndo conseguirem lidar adequadamente com o

diagnostico e as suas possiveis consequéncias (Norberg & Boman, 2008). Os
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pais precisam enfrentar as ansiedades, os medos e as frustracdes ocasionadas
pelo adoecimento da criangca, administrando, ao mesmo tempo, as
necessidades diarias da vida social e da familia (Han, Cho, Kim, & Kim, 2009).

Alguns pais podem apresentar sintomas de ansiedade (reacéo
emocional de medo sobre um perigo futuro real ou imaginario) e dificuldades
para maneja-los, contribuindo para a utilizacdo de formas de enfrentamento
inadequadas, prejudicando sua capacidade de lidar com as complexas
demandas referentes a internagcdo de seu filho (American Psychiatric
Association, 2014; Sahler et al., 2013).

Os pais de criancas com cancer podem ter um prejuizo significativo em
seu estado emocional, como a depressao, estresse e ansiedade. Torna-se
essencial auxiliar os pais no enfrentamento da doenca e alivio de seu
sofrimento, pois sdo fundamentais para apoio emocional as criancas em
tratamento oncoldgico (Almico & Faro, 2014).

O termo enfrentamento € uma adaptacéo do termo americano (coping),
gue se aproximaria das expressdes “lidar com” ou “enfrentar” situacdes de
estresse (Savoia, Santana & Mejias, 1996). Consiste no empenho cognitivo e
comportamental em continua modificacdo, com propésito de gerenciar
demandas especificas internas ou externas que sdo consideradas como
sobrecarga aos recursos pessoais. Dois elementos sao fundamentais: primeiro,
se deparar com um ou mais eventos estressores (processo relacional entre o
evento e a estrutura psiquica do sujeito) que acontecem ao longo de sua vida;
e segundo, o sujeito é capaz de aprender novas estratégias de enfrentamento,
moldar as estratégias que utiliza para que sejam mais efetivas e também
descartar aquelas que ndo trazem resposta satisfatoria (Kohlsdorf & Costa
Junior, 2009).

Os individuos podem ser consistentes na maneira como compreendem e
enfrentam o estresse, mas isso pode mudar de acordo com o contexto. A
escolha de uma estratégia de enfrentamento depende do repertério individual,
desenvolvido a partir das experiéncias pessoais que foram reforcadas (Camara
& Colleto, 2009).
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O enfrentamento pode ser dividido em duas categorias: 1)
enfrentamento focalizado no problema - tem postura ativa frente ao estresse,
propondo solugdes e planejamentos, como o suporte social; 2) enfrentamento
focalizado na emocao - tem intencdo de administrar a resposta emocional
provocada pelo problema no sujeito, como por exemplo, a religiosidade ou
pensamento fantasioso. As estratégias de enfrentamento podem ser
adaptativas ou desadaptativas, apenas dependendo da efetividade das
respostas (Seidl, Tréccoli e Zannon, 2001).

Com base no que foi exposto, observa-se que diante das situactes
criticas as quais os pais de criancas com cancer sao expostos, faz-se
indispensavel o entendimento de como estes lidam com as dificuldades
associadas ao tratamento, em especial com o0s sintomas de ansiedade que
emergem durante este processo.

Poucos sdo os estudos em territério nacional que abordam as
estratégias de enfrentamento e os sintomas de ansiedade dos pais de criancas
com cancer (Kohlsdorf & Costa Junior, 2008, 2009, 2011). Portanto, a atual
compreensao sobre esta teméatica ainda € insatisfatoria para a psicologia na
area oncoldgica, tornando-se necessario a realizacdo de mais pesquisas
(Kohlsdorf & Costa Junior, 2008). Sendo assim, este estudo objetivou investigar
as estratégias de enfrentamento utilizadas pelos pais de criancas com cancer

para manejo de sua ansiedade.

Método

O método utilizado para a construcdo dessa pesquisa foi a revisao
integrativa da literatura, a qual, de acordo com Mendes, Silveira & Galvao
(2008), objetiva reunir e sintetizar resultados de pesquisas sobre um delimitado
tema ou questdo, de maneira sistematica e ordenada, contribuindo para o
aprofundamento do conhecimento do tema investigado. Com isso, a questéo
norteadora da presente revisao foi: quais sao as estratégias de enfrentamento
utilizadas pelos pais de criancas com cancer para manejo de sua ansiedade?

A coleta de dados foi conduzida através de buscas on-line para selecéo

das principais producdes cientificas nacionais e internacionais, através da
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utilizacdo dos descritore: “Coping; Anxiety; Parents; Cancer”, com o0 acréscimo

do operador booleano “and”. Todas as buscas foram executadas de forma
independente por dois juizes em outubro de 2016. Essas buscas foram
realizadas nas bases de dados virtuais da Biblioteca Virtual em Saude (BVS);

US National Library of Medicine and National Institutes of Health (PubMed) e na

base de dados da American Psychological Association (PsycINFO).

Definiu-se como critérios de inclusdo: a) pesquisas empiricas em
periodicos indexados; b) artigos nos idiomas inglés, espanhol e portugués; c)
pesquisas que abordassem a tematica de estratégias de enfrentamento e
ansiedade de pais de criancas com cancer (todos os tipos de cancer). Os
critérios de exclusédo foram: a) artigos duplicados em periddicos indexados; b)
revisbes de literatura, dissertacdes, teses e capitulos de livro; c) artigos
indisponiveis online gratuitamente. Durante as buscas, néo foi delimitado o ano
de publicacdo dos estudos, com o intuito de construir uma revisdo mais

abrangente.

Resultados

Inicialmente, foram localizados, nas trés bases de dados virtuais, um
total de 405 artigos. Apos aplicacdo dos critérios de inclusdo e excluséo
restaram 10 artigos que abordaram o tema do presente estudo, sendo sete
artigos selecionados na base de dados PubMed, dois artigos da BVS e um
artigo da PsycINFO. A Figura 1 demonstra os procedimentos executados para

a selecéo de artigos.
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Figura 1 - Fluxograma do procedimento de selecéo dos artigos
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Tabela 1 - Sintese dos artigos selecionados para analise dessa revisdo

Estudo  Referéncia Delineamento Populacdo Objetivos Resultados
A satisfacéo dos pais com o
Examinar os efeitos do apoio social reduziu o
Harper et al, Estudo de 102_ pais de apoio soma! no sofrimento psicoldgico de
A criancas sofrimento psiquico longo prazo. O tamanho da
(2016) coorte A . . .
com cancer | entre os pais que lidam rede de apoio amortece o
com cancer pediatrico impacto da ansiedade ao
longo do tempo
Quanto menor o suporte social
Determinar o efeito do e 0 uso de estratégias de
231 pais de | apoio social e estilo de | enfrentamento positivas, maior
B Chen et al. Estudo caso criancas enfrentamento sobre a a ansiedade. Houve uma
(2015) controle com relagéo entre tendéncia dos pais com TDP
leucemia personalidade tipo D utilizaram estratégias de
(TDP) e ansiedade enfrentamento negativas e ndo
buscar por suporte social
Investigar associacfes Constatou-se relacédo entre a
: entre manifestacées de ansiedade e uso de
44 pais de . . L
Kohlsdorf e . ansiedade e estratégias | estratégias de enfrentamento
. criangas 4 ~
C Costa Junior Transversal de enfrentamento focalizadas na emocéo,
com : . a5
(2011) | . adotadas pelos sugerindo a importéancia de
eucemia . . ~ T
cuidadores frente ao intervengdes nas fases iniciais
diagnéstico de leucemia de tratamento
Os sintomas de ansiedade
diminuiram devido a utilizacao
Investigar a associacao da avaliacdo do problema e
entre estratégias de uma estratégia de regulacao
Greening e 150 pais de enfrentamento, emocional (apoio social), e
D Stoppelbein Transversal criancas ansiedade e risco de aumentou em fung&o do uso
(2007) com cancer desenvolvimento de de estratégias de solucéo de
depresséo nos pais de problemas, coping evitativo
criangas com cancer (uso de substancias), e uma
estratégia de regulacéo
emocional (culpar-se)
. ~ Evidenciou-se relacéo positiva
Examinar as relacdes
Norberg, . . moderada entre a busca de
: 184 pais de entre ansiedade, e a . ) ;
Lindblad e . : : apoio e o apoio percebido. A
E Transversal criancas busca de apoio social, ; ; ;
Boman A . ansiedade foi negativamente
com cancer como estratégia de . X )
(2006) relacionada a busca de apoio
enfrentamento ) .
e apoio percebido
Norberg, . Analisar a l:|t|li|za(;ao das A estratégia de enfrentamento
. 395 pais de estratégias de S i
F Lindblad, e Caso controle criancas enfrentamento entre os mais utilizada foi a focada no
Boman A . . problema, e a menos
com cancer pais de criangas com ; o
(2005) A frequente foi a evitativa
cancer
Avaliar adaptacéo
psicolégica (PA) MCC apresentaram maior
Barrera et al. 69 maes de precoce das maes de ansiedade, uso de estratégias
G (2004) Caso controle criancas criancas com cancer de enfrentamento focalizadas
com cancer (MCC) e méaes de na emocéao e apoio social do
criangas com doencas que MCA
agudas (MCA)
Hoekstra- 128 pais de Investigar fatores que A ansiedade foi o preditor, de
H Weebers, Coorte criancas contribuem para o nivel | sofrimento psiquico, mais forte
Jaspers, com cancer de sofrimento para os pais. A estratégia de
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Kamps e Klip psicolégico dos pais de | enfrentamento busca de apoio
(1999) criangas com cancer social, foi apontada como
preditora de angustia quando
insatisfatoria
Observou-se que apés 20
meses do diagnostico de
Avaliar o sofrimento céancer, os niveis de ansiedade
: : emocional, ajustamento | dos pais diminuiram e ficaram
Dahlquist, 84 pais de . s g
. . conjugal e as proximos a niveis
Czyzewski e Coorte criangas estratégias de considerados normais. N&o foi
Jones (1996) com cancer 9 : .
enfrentamento em pais encontrada relagéo entre as
de criangcas com cancer | estratégias de enfrentamento,
ajustamento conjugal e os
sintomas de ansiedade
Avaliar a ansiedade, as | Constatou-se que o sofrimento
. estratégias de conjugal estava relacionado a
. 134 pais de . ~ O
Dahlquist et . enfrentamento e o discrepancia entre os niveis de
Transversal criancas . . .
al. (1993) com cancer sofrimento conjugal de | ansiedade do casal e o uso de
pais de criancas com estratégias de enfrentamento
cancer sensibilizantes

Em relacdo ao delineamento de pesquisa, identificou-se que todas
publica¢des, utilizaram abordagem quantitativa. Quanto aos tipos de estudos,
foram encontrados quatro da modalidade transversal, trés casos controle e trés
estudos de corte. A maioria das pesquisas € internacional, sendo quatro nos
EUA, duas desenvolvidas na Suécia, uma na China, uma na Holanda, uma no
Canada e uma no Brasil.

Para melhor organizacdo do manuscrito, os resultados foram divididos
em trés categorias: 1) Ansiedade, 2) Estratégias de enfrentamento, 3)
Ansiedade e estratégia de enfrentamento. A primeira diz respeito aos estudos
gue discutem sobre a ansiedade dos pais de crianga com cancer. A segunda
categoria exibe as estratégias de enfrentamento utilizadas pelos pais. A Ultima
categoria € composta pelos estudos que correlacionaram ansiedade com as

estratégias de enfrentamento dos pais de criancas com cancer.

1. Ansiedade

Pesquisas apontam que 0s pais de criangas com cancer apresentaram
niveis mais elevados de ansiedade, quando comparados com pais de crian¢as
saudaveis, com doencas agudas ou crbnicas, no periodo proximo ao do
diagnéstico. E nesta comparacdo com 0S outros pais, os de criancas com

cancer também apresentaram niveis maiores de ansiedade a longo prazo
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(Artigos B, F e G). Porém, em um dos estudos, ndo houve diferencas
significativas sobre o nivel de ansiedade dos pais de criangas com cancer,
guanto aos tipos de cancer e periodo apés diagnostico (Artigo E).

Outro dado relevante esta relacionado a comparacdo entre os niveis de
ansiedade do pai e da mae da crianca com cancer: as mulheres apresentam
mais sintomas de ansiedade quando comparados com os homens, tanto no
momento do diagnéstico como a longo prazo. Esta diferenca de género
também é aplicada aos pais de criangas sem doengas graves ou cronicas
(Artigos C, F e J). No entanto, ao longo do tempo, o estado e traco de
ansiedade de um grupo de mées diminuiram para perto de niveis normais. E
apos 20 meses, maes e pais nao apresentam diferenca nos sintomas de
ansiedade entre si, e ficaram proximos a niveis considerados normais (Artigo ).

Pais de criancas menores de seis anos apresentaram médias mais
elevadas em manifestacdes de ansiedade, quando comparado com 0s pais de
criancas mais velhas. Além disso, os pais de filhos Unicos ou primogénitos,
tiveram niveis mais altos de ansiedade quando comparados com o0s pais de
criancas mais velhas ou filhos do meio (Artigo C).

A ansiedade foi considerada como preditor de sofrimento psiquico mais
forte pelos pais, sendo assim considerada uma variavel de risco com efeito
sobre a angustia de pais de criancas com cancer (Artigo A e H). Cabe ressaltar
que os pais com tracos de personalidade ansiosa foram os que tiveram
maiores dificuldades de adaptacdo psicoldgica e mais sofrimento emocional em

curto e longo prazo (Artigo H).

2. Estratégias de Enfrentamento

Em um dos estudos, o apoio social utilizado como estratégia de
enfrentamento beneficiou todos os pais, considerando tanto o tamanho da rede
guanto a satisfacdo com esta, porém o tamanho da rede de apoio teve principal
beneficio para os pais com maiores niveis de sofrimento psiquico (Artigo A). Na
comparacao dos pais da crianga com cancer, as maes relataram uso mais

frequente de busca de apoio social em situagdes estressantes do que os pais.
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A busca de apoio social e apoio social percebido contribuiram para a
adaptacao destas mées e pais (Artigo E).

Entretanto, em outra pesquisa, ndo foi encontrada diferenca entre os
pais de criangas com céancer e pais de criangas com doengas agudas, quanto
ao tamanho da rede de apoio social. Porém, os pais de criangcas com cancer
utilizaram mais o apoio social disponibilizado quando comparados com 0 outro
grupo de pais (Artigo B). Em relacdo a busca de apoio social no momento do
diagnéstico, observou-se que 0s pais utilizaram mais essa estratégia do que as
maes, contudo, a longo prazo ambos sofreram mais dificuldades de adaptacéo,
pois houve um aumento no risco de problemas psicolégicos a longo prazo para
0s pais que buscaram apoio social e ndo ficaram satisfeitos (Artigo H).

As estratégias de enfrentamento mais utilizadas foram baseadas em
praticas religiosas ou pensamentos fantasiosos, seguido por estratégias
focadas no problema, busca de apoio social e estratégias focadas na emocéo
(Artigo C e F). As estratégias de enfrentamento focadas no problema,
estratégias focadas em praticas religiosas ou pensamentos fantasiosos e, a
busca de apoio social foram utilizadas em conjunto, auxiliando na adaptacao
psicoldgica de pais de criangcas com cancer (Artigo C e D). Sobre as estratégias
de enfrentamento focadas em préticas religiosas ou pensamentos fantasiosos,
0s resultados apontaram que quanto mais idade tem os pais, mais esta
estratégia é utilizada (Artigo C).

Os pais de criangcas com cancer apresentam mais estratégias de
enfrentamento desadaptativos do que adaptativos, quando comparados com
pais de criangas com doencas agudas (Artigo B). Em relagdo as estratégias de
enfrentamento desadaptativas, o uso de substancias psicoativas foi utilizado
juntamente da estratégia de esquiva (Artigo D). E a estratégia de
enfrentamento de esquiva foi mais utilizada por casais que tinham problemas
conjugais (Artigo J).

Contudo, em um artigo, ndo foram encontradas diferencgas significativas
no uso de estratégias de enfrentamento entre os pais de crianca que tinham

cancer e os pais de criancas sem doencas agudas ou cronicas, tanto na
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comparacdao dos grupos inteiros, quanto na comparacdo de méaes e pais

separadamente, no periodo apos o diagnostico (Artigo F).

3. Ansiedade e Estratégias de Enfrentamento

Alguns estudos apontaram que quanto mais alto o nivel de ansiedade,
maior a frequéncia do uso de estratégias focadas na emocdo por pais de
criangas com cancer e por pais de criangas com doencgas agudas (Artigo C, D e
G). O alto nivel de ansiedade também aumentou o emprego da estratégia de
enfrentamento busca de apoio social, sendo que quanto menos utilizada a
estratégia de apoio social percebido, maior era o nivel de ansiedade para os
pais e mées de criangas com cancer e doengas agudas (Artigo E).

Os tracos de ansiedade dos pais de criangas com cancer e o sofrimento
psiquico foi mais forte para os que tinham redes de apoio social menores
(Artigo A). Entretanto, niveis mais baixos de ansiedade estavam relacionados
com o0 uso de estratégias de enfrentamento evitacdo e reacdes passivas,
sendo estas as estratégias que foram menos utilizadas. Por outro lado, o
enfrentamento através da expressdo de emoc¢des negativas foi positivamente
relacionado a ansiedade nos pais cujo filho tinha cancer (Artigo F). Os
diferentes niveis de ansiedade entre o casal da crianca com cancer, pai e mae,

foi relacionada com o0 aumento dos problemas conjugais (Artigo J).

Discussao

Conforme exposto nos resultados, os estudos apontam que ha diferenca
na variavel ansiedade em pais de criangcas com diagnostico de cancer quando
comparados 0 género, a fase de tratamento, outras patologias e populacdo. Os
sintomas de ansiedade sdo uma resposta normal da populacdo frente a
situacbes ameacadoras. Entretanto, em relacdo ao género, as mulheres
costumam apresentar o dobro de manifestagcbes de ansiedade do que os
homens (Alencar et al., 2015). Acredita-se que isso ocorra devido a uma maior
vulnerabilidade, nas mulheres para a ansiedade devido a fatores bioldgicos e
sociais (Bloch, Daly, & Rubinow, 2003).
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Por outro lado, os motivos que provocam a ansiedade em pais de
criancas adoecidas séo diversos, como a mudanca de rotina, modificacdes de
papéis no contexto familiar, a inquietacdo com a situacdo financeira, as
perturbacdes emocionais, as dividas associadas ao tratamento e progndstico e
0 medo da morte de seu filho (Maruiti, Galdeano, & Farah, 2008). O cancer &
relacionado como uma patologia que leva a morte do sujeito.
Independentemente do diagnostico e do tipo de cancer, surgem emocdes e
davidas sobre a vida futura, tanto para o paciente quanto para 0s pais
(Vasconcelos, Costa & Barbosa, 2008).

Outras variaveis que se mostraram influentes sobre a ansiedade estédo
relacionadas aos pais serem mais jovens, filhos que sdo mais novos, menor
tempo de diagndstico e tratamento do cancer. Estes fatores podem contribuir
para a manifestacdo de mais sintomas de ansiedade se comparados com
outros pais (Alves, Brito & Kurashima, 2013). Cabe ressaltar que as origens
das tensdes estao relacionadas com o surgimento de sintomas de ansiedade e
elevacdo de angustia. Estas reagdes foram observadas tanto em pais que
estavam proximos de receber o diagndstico como em pais que iriam comecar o
tratamento da doenca (Compas et al., 2014).

Em relacdo ao processo de tratamento, a ansiedade est4d manifesta
desde o momento do diagnostico e em todos os membros envolvidos. A partir
do recebimento do diagndstico, os pais e a crianca sofrem imediatamente e
séo envolvidos por sentimentos de ansiedade, angustia, incerteza e fatalidade.
Nesse periodo se inicia 0 movimento de adaptacdo da familia e, nesse
contexto, cada integrante € influenciado pelo outro, e a conduta dos pais vai
definir o tipo de relacionamento e o comportamento que terdo diretamente com
a crianca. Esse movimento de adaptacdo € uma fase marcada pela ansiedade
e fragilidade emocional, devido a uma série de mudancas ocorridas na vida dos
pais (Brum & Aquino, 2014).

A ansiedade dos pais se apresenta constantemente com niveis mais
elevados no periodo do diagndstico e se reduz até as condicdes normais,
apesar de se manter mais elevada quando comparada ao nivel de pais de
criancas saudaveis (Kohlsdorf & Costa Junior, 2012). Em geral, os pais de
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criancas com cancer, apds o periodo inicial de diagndstico, se adaptam a
patologia, desenvolvendo estratégias de enfrentamento mais adequadas,
auxiliando, dessa forma. na reducao e no controle de ansiedade (Alves et al.,
2013).

Ao mencionar as estratégias de enfrentamento, reforca-se que existem
dois grandes grupos, as focadas no problema e as focadas na emocéo. As
estratégias focada no problema sao aquelas que buscam uma maneira direta
de lidar com os problemas, avaliando as opg¢des possiveis, seus pros e contras
e escolher uma conduta. O sujeito, quando utiliza estratégias focadas no
problema, também pode utiliza-las para mudancas internas, ou seja, ao invés
de modificar algo no ambiente, pode mudar algo dentro de si (Bertolin, Pace,
Kusumota & Haas, 2011). Os individuos que utilizam estas estratégias tém a
possibilidade de alterar a pressao ambiental, reduzindo ou terminando com a
origem do estresse (Medeiros & Peniche, 2006).

As estratégias de enfrentamento focadas no problema também podem
ajudar na adeséo ao tratamento, iSSO porque a pessoa tem a percepc¢ao de que
a condicdo pode ser monitorada e talvez controlada (Sousa, Landeiro, Pires &
Santos, 2011). O efeito positivo das estratégias de enfrentamento focadas no
problema, praticas religiosas ou pensamentos fantasiosos e busca de apoio
social, ocorre devido ao fato destas estratégias funcionarem de modo
interligado. Ou seja, atuam como auxiliares umas as outras, facilitando, desta
maneira, lidar com a situacao estressante (Seidl et al., 2001).

As praticas religiosas ou pensamentos fantasiosos ajudam a melhorar
ou criar novas estratégias de enfrentamento, dentro delas as focadas no
problema (Costa, Mombelli, & Marcon, 2009). Os pais de criancas com cancer
gue utilizam estratégias de enfrentamento com praticas religiosas ou
pensamentos fantasiosos, em geral, recebem suporte cognitivo, normativo e
afetivo de seus companheiros de religido, principalmente em momentos de
maior gravidade da doenca. Dessa forma, o apoio social pode estar
relacionado com as praticas religiosas, sendo, na maioria das vezes, recebido
de maneira verbal e informal (Aquino & Zago, 2007). A estratégia de
enfrentamento pratica religiosa pode ajudar os pais de criangcas na aceitacado
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do cancer e no seu tratamento, da mesma forma que utilizar o apoio social
oferecido por outro sujeito (Hoffmann, Muller & Frasson, 2006).

Por outro lado, as estratégias de enfrentamento focadas na emoc¢éo sdo
apropriadas para administrar os sintomas de ansiedade que 0s pais podem
experimentar ao ver seus filhos em procedimentos médicos, como cirurgia,
radioterapia ou quimioterapia. Uma boa adaptacdo emocional dos cuidadores
relacionada ao problema de salude da crianca esta diretamente associada com
a boa qualidade de vida do paciente com o cancer (Santana, Zanin & Maniglia,
2008).

Contudo, o enfrentamento focado na emocao altera a forma de olhar a
circunstancia estressante, podendo se distanciar da dificuldade e buscar evita-
la. Assim, querendo evitar a situagcéo estressora, 0 sujeito pode comportar-se
de varios modos, como, por exemplo, utilizar a negacdo do problema ou auto
piedade (Calderero, Miasso & Corradi-Webster, 2008). Uma das estratégias de
enfrentamento focada na emocdo é a expressao de sentimentos negativos.
Esta estratégia prejudica a participacdo ativa de atitudes direcionadas para a
solucdo de problemas. Os sujeitos, em geral, utilizam essa estratégia quando
tém um maior nivel de ansiedade, que € provocada por um problema que foge
do controle dos pais, como o cancer infantil (Bertolin et al., 2011).

As estratégias de enfrentamento uso de substancias e esquiva também
sao classificadas como focadas na emocédo. O sujeito utiliza estas estratégias
guando estd se sentindo impotente frente a uma situagcdo ameacadora,
podendo abusar de substancias com a finalidade de se esquivar de seus
problemas, ao invés de enfrenta-los (Trindade, Lautert, & Beck, 2009). Estas
estratégias de enfrentamento procuram reduzir o impacto emocional gerado
pela doenca e isso oferece tranquilidade emocional, mesmo que por um breve
momento, pois minimiza o estimulo estressor. Porém, com estas estratégias
(como o uso leve e moderado do &lcool), os pais de criangcas com cancer
percebem menos as modificaces do quadro clinico e seus efeitos, como se
tais mudancas fossem algo comum de seu dia-dia. Em contrapartida, os pais

gue tém uma conduta ativa e uma compreensao mais esclarecida sobre a
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doenca da crianca, tendem a fazer um menor uso das estratégias uso de
substancias e esquiva (Camara & Coletto 2009).

As estratégias de enfrentamento estédo fortemente relacionadas com o
bem-estar de cada sujeito, quanto melhor estd sua situacdo de vida, mais
adaptativas sdo as estratégias de enfrentamento utilizadas (Welbourne,
Eggerth, Hartley, & Sanchez, 2007). No mesmo sentido, outros autores relatam
gue as estratégias de enfrentamento focadas no problema estédo ligadas ao
melhor estado de salde e a melhor adaptacdo da circunstancia. Por esta
razao, € comum que os pais de criancas com cancer tenham mais estratégias
de enfrentamento desadaptativas quando comparados com pais de criancas
com doencas menos graves (Gongalves, Ferreira, Zanini, Vasconcelos, &
Gongalves, 2015).

Nesse sentido, as estratégias de enfrentamento negativas, como as
passivas ou de evitacdo, estdo associadas a ma adaptacdo do progresso de
cancer da crianca. Entretanto, as estratégias de enfrentamento positivas, como
as ativas ou focadas no problema, estdo associadas as melhores adaptacoes,
a qualidade de vida e a melhoria do cancer da crianca (Alegrance, Souza &
Mazzei, 2010). Da mesma maneira, as estratégias de enfrentamento
adaptativas, em especial a focada no problema, procuram eliminar ou diminuir
a fonte estressora, se ajustando a realidade. E as estratégias focadas na
emocado tendem a trocar ou moderar o abalo emocional no sujeito, sendo, a
principio, composto de esquemas defensivos, conduzindo os individuos a evitar
enfrentar diretamente e conscientemente a ameaca (Faria & Cardoso, 2010).
No entanto, as estratégias de enfrentamento, de modo geral, ndo devem ser
classificadas como boas ou mas, adaptativas ou desadaptativas, pois podem
mudar de acordo com o0 tempo e a circunstancia estressante (Chaves &
Mendes, 2013).

Em relacdo ao apoio social, observou-se que ele esta diretamente ligado
a qualidade de vida psiquica do individuo, sendo, desta forma, um recurso
pessoal essencial para a utilizacdo de estratégias de enfrentamento mais

adequadas para a situacao (Guedea et al., 2006).
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O apoio social pode ser proporcionado pelas redes sociais do sujeito,
sendo a familia, os amigos, os vizinhos e os profissionais da saude. Estes séo
capazes de ajudar de diferentes formas, como auxilio financeiro e material, na
realizacdo de atividades domeésticas, tomar conta dos filhos e proporcionar o
apoio emocional. O apoio social influencia o bem-estar pessoal e oferece
suporte emocional para o individuo fragilizado, além de auxiliar no seu
reestabelecimento psiquico. Dessa maneira, entende-se que tal suporte
favorece a adaptacao dos sujeitos que enfrentam as circunstancias adversas
ocasionadas pelo cancer (Ambrésio & Santos, 2015).

A busca de apoio social € uma estratégia de enfrentamento que permite
a busca de informacdo a respeito do diagnostico e terapia da patologia. O
conhecimento sobre o tratamento e tipos de assisténcia disponibilizados pela
sociedade para auxilid-lo pode diminuir a tensdo e a ansiedade provocados
pela vivéncia do cancer (Santana et al., 2008). As mulheres, em geral,
costumam ter uma rede de apoio social maior e mais ampla do que a dos
homens, pois enquanto elas se relacionam com outras pessoas, alguns
homens se relacionam somente com sua parceira. Com sua rede de apoio
mais ampla e disponivel, tendem a utilizar com maior frequéncia a busca de
apoio social (Costa Rosa, Benicio, Alves, & Lebrdo, 2007).

Além da busca de apoio social, tem-se 0 apoio social percebido, que se
trata de como o sujeito vé as suas rela¢des, nos diversos ambientes de sua
vida, ou seja, avalia se € estimado e valorizado em funcdo da disponibilidade
das outras pessoas e da eventualidade de utiliza-los quando precisar
(Marques, Landim, Collares, & Mesquita, 2011). Dessa forma, receber o apoio
social dos individuos, comunidade e organizac&o contribui para a promocéao de
saude, pois favorece de forma positiva a salude do publico em geral. Ja
perceber o apoio social, dentro da perspectiva cognitiva, estaria relacionado a
capacidade do individuo de compreender que é amado, cuidado e querido
pelos outros, o que pode auxiliar na utilizacdo mais adequada das estratégias
de enfrentamento (Canesqui & Barsaglini, 2012).

No entanto, ainda que outros autores descrevam que o apoio social é

uma estratégia de enfrentamento importante para lidar com doencas e
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tratamentos complicados, foi evidenciado que o apoio social ndo se apresentou
apenas como mais uma estratégia de enfrentamento, € mais do que isso, pois
facilita a efetividade de outras estratégias de enfrentamento (Almico & Faro,
2014).

Limitacbes

Algumas lacunas foram identificadas ao longo da elaboracdo do
presente artigo, relacionadas principalmente a qualidade dos estudos
analisados e seus resultados, principalmente devido ao fato dos estudos
trazerem poucas informacdes relacionadas as estratégias de enfrentamento.
Outra limitacdo esta relacionada a exclusdo dos artigos escritos em outros
idiomas que ndo o portugués, espanhol e inglés. Além disso, ndo foram
avaliados os possiveis viéses de pesquisa dos estudos selecionados e a
maioria dos artigos nao explicitou quais foram os profissionais que aplicaram os
treinamentos ou as intervencdes, tampouco a formacdo necessaria para

realiza-los.

Consideracgdes Finais

Ao longo desta pesquisa, observou-se que 0s pais de criancas
adoecidas sdo afetados diretamente pelo estado de saude de seu filho. Os
resultados apontaram que os pais de criancas com cancer sao 0S que
apresentam mais dificuldades para lidar com estratégias de enfrentamento
focadas na emocéo, focadas no problema, apoio social e com a ansiedade,
guando comparados com os pais de criangas com doencas agudas, graves ou
sem patologias.

Este resultado ndo surpreende, pois o cancer é uma doencga gue carrega
0 estigma de ser fatal, consequentemente, traz um grande temor e desperta
sentimentos intensos nos pais. Desse modo, conclui-se que a sobrecarrega
psiquica de ter um filho com cancer influencia o comportamento e as emocgdes
de muitos pais, refletindo no aumento do nivel de ansiedade e na maneira que

utilizaram as suas estratégias de enfrentamento.
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Com os pais frente a situacdes de crise impostas pelo cancer infantil é
imprescindivel a atuacdo do psicologo e demais profissionais de saude, de
modo que possibilite assisténcia psicolégica e social aos familiares. A
realizacdo de intervengcbes adequadas auxilia no desenvolvimento de
estratégias de enfrentamento adaptativas, a exclusdo de estratégias
desadaptativas, fortalecimento do apoio social e o manejo de sintomas de
ansiedade. Estas intervencbes podem ser empregadas com reunides
peridédicas, momentos ludicos com psicoeducacéo, atendimento psicolégico em
casal ou individual. A préatica preventiva com os pais tera influéncia direta na
sua melhor adaptacéo, refletindo na melhoria da adesdo ao tratamento,
relacionamento com equipe de saude e na qualidade de vida das criangcas com
cancer.

Foi possivel constatar que a producao cientifica € escassa referente as
estratégias de enfrentamento e a ansiedade de pais de criangas com cancer,
sendo localizada apenas uma publicacdo em lingua portuguesa. Ja no ambito
internacional s&o encontrados melhores resultados, entretanto ainda muito
limitados. Por esta razao, salienta-se a necessidade de mais pesquisas sobre a
atual tematica, principalmente no Brasil.

Também ¢é sugerido que pesquisas futuras abordem as estratégias de
enfrentamento, ansiedade, apoio social e 0 estresse, tanto na fase de
diagnéstico como no periodo de tratamento. Cabe ressaltar que algumas das
estratégias de enfrentamento, identificadas nesta revisao, podem ser utilizadas
para formulacdo de grupos psicoeducativos para prevencao e intervencdo no
sofrimento psiquico dos pais frente ao diagndstico de cancer em seus filhos.
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