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Perception of caregivers of children with cancer regarding spirituality
Percepcion de los cuidadores de nifios con cancer sobre la espiritualidad
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RESUMO

Objetivo: Compreender a concepg¢do dos cuidadores de criancas com cancer sobre a espiritualidade e a sua
influéncia no percurso da doenca. Métodos: Estudo qualitativo, descritivo e transversal realizado em um
hospital publico, cuja amostra foi constituida por 13 cuidadores de criangas com cancer que acompanhavam
seus filhos durante o tratamento oncoldgico. Os dados foram coletados em janeiro de 2020 por meio de
entrevista composta de um roteiro de identificagcdo pessoal e entrevista semiestruturada. Para a anélise dos
resultados e a discussédo utilizou-se o referencial metodolégico da Analise de Conteddo Tematica.
Resultados: As categorias elencadas foram: a espiritualidade como sinénimo de fé e a espiritualidade como
modalidade de enfrentamento e fortalecimento. Os cuidadores participantes desta pesquisa abordaram suas
percepcdes relacionadas a fé e espiritualidade, observou-se que a fé dos cuidadores foi utilizada como
sustento de esperanca para defrontar o diagndstico da doenca da crianca e para manter a familia estruturada,
sendo também responsavel pelo progresso do tratamento antineoplasico. Conclusédo: Desvelou-se neste
estudo que a espiritualidade para os cuidadores das criangcas oncoldgicas tornou-se uma ferramenta
importante para o ciclo do cancer vivenciado por eles e pela crianca, capaz de auxilid-los no momento da
descoberta da doencga, perdurando durante todo o tratamento.

Palavras-chave: Espiritualidade, Cuidadores, Neoplasias, Enfermagem, Religi&o.

ABSTRACT

Objective: To understand the conception of caregivers of children with cancer about spirituality and its
influence on the course of the disease. Methods: Qualitative, descriptive and cross-sectional study carried out
in a public hospital, whose sample consisted of 13 caregivers of children with cancer who accompanied their
children during cancer treatment. Data were collected in January 2020 through an interview consisting of a
personal identification script and a semi-structured interview. For the analysis of the results and the discussion,
the methodological framework of Thematic Content Analysis was used. Results: The categories listed were:
spirituality as a synonym for faith and spirituality as a way of coping and strengthening. The caregivers
participating in this research addressed their perceptions related to faith and spirituality, it was observed that
the caregivers' faith was used as a support of hope to face the diagnosis of the child's disease and to keep the
family structured, being also responsible for the progress of the treatment. antineoplastic. Conclusion: It was
unveiled in this study that spirituality for caregivers of cancer children has become an important tool for the
cancer cycle experienced by them and by the child, able to help them in the moment of discovery of the
disease, lasting throughout the treatment.
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RESUMEN

Objetivo: Comprender la concepcién de los cuidadores de nifios con cancer sobre la espiritualidad y su
influencia en el curso de la enfermedad. Métodos: Estudio cualitativo, descriptivo y transversal realizado en
un hospital puablico, cuya muestra estuvo conformada por 13 cuidadores de nifilos con cancer que
acompafiaron a sus hijos durante el tratamiento oncolégico. Los datos fueron recolectados en enero de 2020
a través de una entrevista consistente en un guion de identificacibn personal y una entrevista
semiestructurada. Para el andlisis de los resultados y la discusidn se utilizé el marco metodolégico del Analisis
de Contenido Tematico. Resultados: Las categorias enumeradas fueron: espiritualidad como sinénimo de fe
y espiritualidad como forma de afrontamiento y fortalecimiento. Los cuidadores participantes en esta
investigacion abordaron sus percepciones relacionadas con la fe y la espiritualidad, se observé que la fe de
los cuidadores se utiliz6 como soporte de esperanza para afrontar el diagndstico de la enfermedad del nifio y
para mantener estructurada la familia, siendo también responsable de la progreso del tratamiento
antineoplasico. Conclusién: En este estudio se dio a conocer que la espiritualidad para los cuidadores de
nifios con cancer se ha convertido en una herramienta importante para el ciclo del cancer vivido por ellos y
por el nifio, capaz de ayudarlos en el momento del descubrimiento de la enfermedad, perdurando durante
todo el tratamiento.

Palabras clave: Espiritualidad, Cuidadores, Neoplasias, Enfermaria, Religion.

INTRODUCAO

O céancer infantil corresponde a um grupo de doencas causadas pela disseminacéo e proliferacdo de
células anormais de forma descontrolada, podendo ocorrer em qualquer local do organismo. Apesar de todo
avanco da ciéncia, ainda permanece com a maioria de suas causas desconhecidas, diferindo dos tumores
malignos no adulto, que estédo relacionados aos fatores de risco modificaveis. No Brasil, o cancer é o principal
causador de mortalidade infantil devido as enfermidades, tendo incidéncia de aproximadamente 8% se
comparado com as demais doencas. Sao mais frequentes as leucemias (que atingem os glébulos brancos) e
os linfomas (acometendo o sistema linfatico). O cancer infantil geralmente ndo é uma consequéncia dos
hébitos ou estilo de vida da crian¢a, quase sempre sdo de principios embrionarios (INSTITUTO NACIONAL
DE CANCER JOSE ALENCAR GOMES DA SILVA (INCA), 2020).

Ao receber o diagnoéstico neoplasico, a crianga vivencia momentos de fragilidade, ansiedade e medo,
sentimentos que podem ser ampliados pelas circunstancias que vao além da doenca em si, como: fatores
gue implicam na necessidade de residir por um longo periodo no ambiente hospitalar, além da exposicao
diaria de procedimentos dolorosos como a quimioterapia, responsavel por efeitos adversos que afetam de
forma integral a saude da crianca. Desse modo, o diagndstico traz consigo condi¢des prejudiciais que afetam
nao so a crianga acometida pela doenca como também o seu cuidador (SILVA LF e CABRAL IE, 2015; ALVES
KMC, et al., 2016; COSTA MADJ, et al., 2018).

Diante dessa realidade, torna-se primordial que a familia sirva como um suporte de apoio para a crianga,
de modo que os cuidadores responsaveis participem ativamente do processo terapéutico incluindo os
aspectos psicossociais desse momento de tristeza, isolamento, medo e adapta¢fes frente ao tratamento
oncoldgico (CAPRINI FR e MOTA AB, 2017; CUTILLO A, et al., 2018; VITORINO LM, et al., 2018).

A realidade vivenciada pelos familiares € diferente da percepcdo da crianca por possuirem
responsabilidades adicionais, apresentando um misto de pensamentos além de concepc¢des negativas pelo
fato do cancer estar relacionado a morte por grande parte da sociedade, o que gera conflitos devido ao
estresse e ansiedade a que sdo expostos (ALVES KMC, et al, 2016; BOMFIM ES, et al., 2020;
GROSSOEHME DH, et al., 2020). Ao analisar esse contexto, é possivel notar a vulnerabilidade encontrada
nos membros da familia e amigos, mas sobretudo nos cuidadores integrais da criangca, 0s quais passam a
acompanhar diariamente o percurso do tratamento oncolégico infantil (CAPRINI FR e MOTA AB, 2017;
SHEIKHZAKARYAEE N, et al., 2018).
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Neste momento, os cuidadores buscam na espiritualidade auxilio e alivio para enfrentamento do
sofrimento e incertezas, onde a fé se transforma em um suporte para a vida responsavel pela preservacao da
esperanca pessoal, proporcionando uma visdo transcendental do problema em si (SOUZA VM, et al., 2015;
SORATTO MT, et al., 2016; DOUMIT MAA, et al., 2019).

A espiritualidade refere-se a credulidade afora do entendimento humano que vai além do tangivel, podendo
ser definida de diferentes formas para cada pessoa, estando de acordo com seus costumes e culturas. A
religiosidade é atividade desenvolvida coletivamente associada a um conjunto de crencas relacionadas a
cultos ou rituais a um Deus (ALVES DA, et al., 2016; EVANGELISTA CB, et al., 2016). Espiritualidade e
religiosidade trazem o sentido de existéncia e busca interior, sendo o eixo no qual a pessoa projeta seu sentido
de vida que é abalado diante de qualquer doenca grave, sendo que os beneficios incluem melhora da
autoestima e sensacdo de bem-estar, esperanca, otimismo, maior suporte emocional e social, além da
diminuicdo do medo, ansiedade, estresse e depressdo (MIQUELETTO M, et al., 2017).

Neste contexto, é importante que a espiritualidade seja reconhecida e estabelecida pela equipe de
enfermagem como uma alternativa de assisténcia de cuidado e incentivo de melhora, sendo capaz de sanar
diversos aspectos em que os familiares apresentam caréncias e fragilidades (MERATH K, et al., 2020). Deve-
se levar em consideracgdo, ainda, a crenca como auxilio de um cuidado holistico e humanizado para o bem-
estar da crianga e seu cuidador, os quais encontram na fé a forca para maior superacdo, além de
complemento ao tratamento médico para aqueles que vivenciam juntamente este momento (ALVES DA, et
al., 2016; SENDEN C, et al., 2015).

O tema espiritualidade esta relacionado com a enfermagem desde a época de Florence Nightingale, uma
das percursoras da profissdo (PEDRAO RB e BERESIN R, 2010). Entretanto, no Brasil, ainda existe um certo
déficit de conhecimento sobre o conceito espiritualidade promovido entre enfermeiro e paciente. Estudo
aponta a dificuldade dos graduandos de enfermagem em relacdo ao seu campo de ensino, levando em
consideracdo a ndo completa adesdo desse tema nas grades curriculares, formando profissionais
despreparados e inseguros para lidar com esse possivel contexto. Portanto, torna-se fundamental o
investimento pedagogico e preparatorio da equipe de salde (ESPINHA DCM, et al., 2010).

Considerando a vulnerabilidade das criangas com cancer, bem como as evidéncias dos beneficios da
espiritualidade como suporte aos cuidadores em relagdo ao enfrentamento situacional, objetivou-se neste
estudo desvelar a concepcéo dos cuidadores de criangas oncoldgicas sobre a espiritualidade e compreender
sua relagdo no enfrentamento da doenca. A hipotese do estudo € que a espiritualidade esteja associada a
melhora do enfrentamento dos cuidadores das criancas em tratamento oncoldgico. Diante do exposto, este
estudo justifica-se por buscar, de forma qualitativa, responder se a espiritualidade pode ser utilizada como
auxilio para os cuidadores que vivenciam o tratamento do cancer infantil.

METODOS

Estudo descritivo, transversal, de delineamento qualitativo, norteado pelos Critérios Consolidados para
Relatos de Pesquisa Qualitativa (COREQ) (TONG A, et al., 2007). A pesquisa qualitativa busca trabalhar com
0 universo de significados, motivos, crencas e valores, como parte da realidade social dos individuos
(MINAYO MCS, 2014).

O estudo foi realizado em um hospital piblico situado em um municipio do interior do estado de S&o Paulo,
Brasil. A populagédo foi composta por cuidadores de criangas com cancer em tratamento oncolégico
ambulatorial, maiores de 18 anos, de ambos os sexos e com nivel de consciéncia que os possibilitasse a
compreenséo do estudo e assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. A amostra intencional
e por conveniéncia foi estratificada segundo a metodologia da saturacdo dos dados, e constou de 13
participantes. Foram considerados como critérios de excluséo: cuidadores ndo compreendidos na faixa etaria
mencionada anteriormente, com perda ou alteragdo do nivel de consciéncia ou com recusa para participacao
no estudo.

A coleta de dados ocorreu em janeiro de 2020, apds aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da
Universidade Paulista, por meio do parecer 3.767.448 e CAAE: 26167519.7.0000.5512. Os participantes
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formalizaram sua adesdo por meio da assinatura do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, em
conformidade com os preceitos da Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude (BRASIL, 2013),
assegurando o anonimato e a privacidade, resguardando-lhes o direito, inclusive, de n&o aceitar ou
interromper a participagdo se assim o desejassem, sem que iSSO causasse constrangimento ou perdas em
atendimentos na instituicao.

Inicialmente foram apresentados aos participantes os objetivos do estudo, bem como o convite a
participacdo. Para a coleta de dados utilizou-se a entrevista, por possibilitar a obtencdo de dados tanto de
natureza objetiva quanto subjetiva, caracterizando-se como um momento de troca entre entrevistador-
entrevistado, onde o entrevistado pode discorrer sobre o tema sem limitagdes (MINAYO MCS, 2014). As
entrevistas ocorreram individualmente em locais definidos previamente, nas dependéncias da instituicdo
participante, zelando pela privacidade, com orientacdo sobre os objetivos e critérios de incluséo.

Para atender o objetivo proposto, os dados foram coletados por meio de entrevista composta de um roteiro
de identificacdo pessoal para caracterizagdo da amostra em relac@o as variaveis: idade, sexo, estado civil,
ocupagao, inicio do tratamento antineoplasico, local da neoplasia e religido ou crenca. Além de trés perguntas
abertas sobre o significado de espiritualidade e a influéncia da espiritualidade/crengca no tratamento
oncoldgico da crianga. O conteudo foi audiogravado e transcrito na integra. Para a manutencéo do anonimato
foi utilizada a letra C de cuidador, bem como os nimeros arabicos de um a treze para identificagcdo das falas
dos participantes.

Para a caracterizac@o dos participantes foi utilizada a estatistica descritiva. Na analise qualitativa, o
tratamento dos resultados foi realizado pela inferéncia e interpretacdo dos conteddos por categorias e
similaridade, seguindo a metodologia da Andlise de Conteddo Temética proposto por Bardin. Essa
metodologia busca ‘descobrir os nucleos de sentido que compéem uma comunicagao’. A analise dos dados
aconteceu concomitantemente a realizacao das entrevistas, visando identificar quando as falas se tornaram
recorrentes (BARDIN L, 2016).

RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra constou de 13 participantes, com idade média de 37 anos, composta prevalentemente pelo
sexo feminino (69%), com acompanhante (85%) e com vinculo empregaticio (62%). Em relac&o a religido,
todos os participantes relataram acreditar/crer em algo divino (100%) e observou-se predominio do
evangelismo, sendo que apenas trés individuos referiram néo ser praticantes (23%), conforme demonstrado
na Tabela 1.

Tabela 1 — Caraterizacéo dos cuidadores de criangas oncoldgicas atendidas em um hospital publico no interior
do estado de Sao Paulo, 2021, n= 13 participantes.

CARACTERIZACAO DOS CUIDADORES N %
Feminino 9 69
Sexo .
Masculino 4 31
o Com acompanhante 11 85
Estado civil
Sem acompanhante 2 15
. Nao 5 38
Ocupacao .
Sim 8 62
— N&o 0 0
Religido / Crenca )
Sim 13 100
: - Nao 3 23
Praticantes da religido ]
Sim 10 77

Fonte: Bruno MC, et al., 2021.
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A média de idade das criancas cuidadas era de 9 anos, com idade minima de 2 anos e maxima de 18 anos
composta prevalentemente pelo sexo masculino (54%). No que concerne ao tempo de tratamento
antineoplasico, houve uma variacdo entre 10 anos e 3 meses, sendo que a maioria estava sendo tratada ha
mais de 12 meses em tratamento quimioterapico (62%), prevalecendo o tratamento para as leucemias (54%)
seguida de outras neoplasias, como: renal, cerebral, gastrica, entre outros (46%), além de alguns casos com
ocorréncia de metastases (Tabela 2).

Tabela 2 — Caraterizacdo das criancas oncolégicas atendidas em um hospital publico no interior do estado
de Sao Paulo, 2021, n= 13 participantes.

CARACTERIZACAO DAS CRIANCAS N %
Feminino 6 46
Sexo .
Masculino 7 54
<12 meses 5 38
Tempo de tratamento

> 12 meses 8 62
Cirdrgico 0 0
Radioterapico 0 0
Tipo de tratamento Quimioterapico 8 62
Misto (mais de um 5 38

tratamento)
. . Leucemias 7 54

Tipo de neoplasia

Outras 6 46

Fonte: Bruno MC, et al., 2021.

Apéds a andlise das falas, elencaram-se duas categorias: a espiritualidade como sinénimo de fé e a
espiritualidade como modalidade de enfrentamento e fortalecimento.

A espiritualidade como sinébnimo de fé

O cancer é a segunda principal causa de morte infantil, sendo possivel presenciar a sensacao de fraqueza
dos cuidadores em relacdo a situagdo vivida. Por outro lado, hd na espiritualidade um mecanismo de
motivagéo, trazendo a importancia da experiéncia que o ser humano precisa ter consigo mesmo, aprendendo
a lidar com medos, angustias, dividas e insegurancas relacionadas a recuperacéo da crian¢ca (CUTILLO A,
et al., 2018; OLIVEIRA JS, et al., 2018).

Nessa categoria, os cuidadores participantes desta pesquisa abordaram suas percepc¢des relacionadas a
fé e espiritualidade. Para eles, a fé é descrita como uma forma de contribuicao e for¢ca para os dias dificeis,
principalmente devido aos sentimentos debilitantes vindouros de circunstancias vividas por seus filhos,
corroborando com a literatura (BOMFIM ES, et al., 2020; ALVES DA, et al., 2016; MERATH K, et al., 2020).
Também relataram que a espiritualidade ajudou a superar as dificuldades nos momentos de fraqueza e
desanimo.

A espiritualidade pode ser vista como um mecanismo de defesa em algumas doengas, como no cancer
infantil, e se faz presente no momento da descoberta do adoecimento, durante o tratamento e na
impossibilidade de cura. O momento da descoberta do céncer traz consigo a incerteza, o medo do
desconhecido e, para muitos individuos, a possibilidade iminente de morte (SHEIKHZAKARYAEE N, et al.,
2018; WIENER L, et al., 2016).

De acordo com as falas a seguir, observou-se que a fé dos cuidadores foi utilizada como sustento de
esperanca para defrontar o diagnéstico da doenca da crianca e para manter a familia estruturada, sendo
também responséavel pelo progresso do tratamento antineoplasico.
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“Quando a gente se encontra nessa situagdo (cancer), sentimos que estamos bem
mais perto de Deus né? A gente busca um refagio, um colo [...] e sé Deus para dar
forca. Em todo momento temos que ter fé, saber que tudo vai dar certo e que tudo vai
ficar bem” (C1).

“A Biblia e a palavra de Deus nos leva a crer que tudo é possivel quando vocé tem
fé. E, num momento desse como o cancer, 0 que nos resta é ter fé, porque a fé me
da a esperanga que tudo é possivel, além do tratamento, né?” (C2).

“As plaquetas e os leucdécitos da minha filha estavam muito altos, ndo tinha mais o
gue ser feito [...] e foi a nossa fé que nos sustentou. Eu e meu marido cremos em
Deus desde o inicio, e sabemos que Deus é poderoso” (C11).

“A nossa fé tem contribuido muito, porque antes (do cancer), ndo que a gente nunca
teve fé ou nunca acreditou, mas devido a esse acontecimento, eu particularmente me
apeguei muito em Deus, passei a acreditar mais e ter mais fé” (C13).

Para alguns cuidadores, a biblia e a palavra de Deus sdo fundamentais para a sustentacéo da crenca,
sendo capaz de aliviar as dores e ressignificar a fé, de forma a colaborar na recuperagéo e cura da crianca
enferma. Para outros, o descobrimento da neoplasia proporcionou maior crescimento espiritual e aproximacao
com Deus. Desta forma, quando os individuos encontram-se em momentos consideravelmente arduos e
dificeis, recorrem & fé como amparo e assisténcia ha tomada de deciséo, para solucionar conflitos internos e
obter conforto mediante o contexto vivenciado (GROSSOEHME DH, et al., 2020; DOUMIT MAA, et al., 2019).

Segundo os cuidadores entrevistados, a fé tornou-se uma ferramenta importante para o ciclo do cancer
vivenciado por eles e pela crianca, capaz de auxilid-los no momento da descoberta da doenca, perdurando
durante todo o tratamento. Observou-se que a fé e a espiritualidade transcendem de préticas rotineiras do
dia-a-dia, transformando-se em algo essencial, promovendo esperanca na busca de um reflgio além do
recurso terapéutico (SOUZA VM, et al., 2015; SORATTO MT, et al., 2016).

Para as familias, a fé € um instrumento auxiliador, reconhecida como fator chave para a promocao do
equilibrio emocional daqueles envolvidos no processo da doenga, tendo um papel norteador para uma melhor
aceitacdo (DOUMIT MAA, et al., 2019). Neste contexto, os cuidadores compreendem suas limitagdes obtendo
um novo significado para a vida por meio das crengas em Deus e da fé, conseguindo enfrentar a situagéo
vivenciada com mais confian¢a (ARREIA ICO, et al., 2017).

A espiritualidade como modalidade de enfrentamento e fortalecimento

A espiritualidade relacionada ao enfrentamento para os cuidadores é mencionada como maneira de
superacdo e resiliéncia frente ao contexto vivido. Nesta categoria, a crenga € apontada como moderadora no
sofrimento e bom enfrentamento da doenca. Nas falas dos participantes, observou-se que, por consequéncia
da neoplasia da crianca, o cuidador passou a ficar mais préximo de Deus.

“[...] a doenga nos leva a ficar mais dependente de buscar por ajuda espiritual,
porgque a pessoa e 0 seu emocional ficam bem abalados e isso nos leva a ficar mais
perto de Deus” (C3).

“A minha filha é muito iluminada por Deus, ela acredita, pensa positivo e ora
bastante. Na vida dela, o essencial € a espiritualidade, é ter amor e Deus dentro da
gente [...] o resto a gente vai aguentando” (C5).

“A espiritualidade ajuda bastante na cura, né? Quando a gente acredita, consegue
superar tudo o que vem acontecendo, pois temos forga” (C7).

“A espiritualidade nos ajuda a passar por esse momento dificil que estamos
passando. A espiritualidade ajuda e contribui para mantermos a paz e harmonia no
nosso lar” (C10).
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Diante dos relatos acima, notou-se que a espiritualidade é utilizada como auxilio pelos cuidadores e
criangas portadoras da neoplasia. No entanto, ressalta-se que a percepcao do cancer para o cuidador difere
da percepcéo para a crianca acometida pela doenca, pois o conhecimento e a responsabilidade sdo maiores,
tornando-se sobrecarregado tanto fisicamente quanto psicologicamente em decorréncia das diversas
obrigacdes, além da condicdo estressora vivenciada pela situacdo atual (ALVES KMC, et al., 2016).

Os cuidadores entrevistados acrescentaram também como a espiritualidade contribuiu no enfrentamento
da doenca, sendo compreendida como um recurso motivacional capaz de promover esperanca da melhora
da criangca, mesmo quando deparados com um progndstico negativo.

A espiritualidade é responsavel por promover superacéo e melhora de enfretamento, contribuindo também
na resposta positiva do tratamento da crianca, pois o bem-estar espiritual de um individuo pode coadjuvar na
involucdo de uma patologia. Assim, individuos que enfrentam momentos vulneraveis utilizam a espiritualidade
como amparo, depositando as preocupagdes e angustias em algo de uma dimens&o maior, ndo se punindo
por resultados e diagnosticos negativos presentes na realidade (ABDOLJABBARI M, et al., 2018).

Estudos apontam que cuidadores de criancas com cancer sdo expostos a desgastes emocionais,
desencadeando risco de adoecimento e podendo interferir em sua qualidade de vida (ALVES KMC, et al.,
2016; COSTA MADJ, et al., 2018; BOMFIM ES, et al., 2020). Destaca-se que o tratamento do cancer é
composto por diversos obstaculos que sdo enfrentados pelos pacientes e seus familiares, os quais séo
expostos a riscos psicossociais e espirituais que podem gerar sentimentos negativos, como: tristeza,
desesperanca, raiva, melancolia, incertezas, depresséo e frustragdo. E é nesse contexto que a espiritualidade
€ inserida pelos cuidadores, auxiliando durante esse processo de instabilidade psicoldgica (BORJALILU S, et
al., 2016).

Portanto, cabe a equipe de salde proporcionar uma assisténcia digna, humanizada e esclarecedora aos
cuidadores, para que 0s riscos psicossociais e espirituais sejam prevenidos de acordo com a situagéo
vivenciada. E de suma importancia que profissionais responsaveis pelo cuidado ao préximo, como a
enfermagem, se habituem com a estrutura de cada familia, buscando promover, além da assisténcia
terapéutica, o cuidado integral ao individuo envolvido no cenério hospitalar, buscando a valorizacdo de
aspectos biopsicossociais e espirituais (SENDEN C, et al., 2015; BORJALILU S, et al., 2016; TORABI F, et
al., 2018).

Um estudo realizado no Ir& demonstrou que o cuidado espiritual com pais de crian¢cas com cancer teve
influéncia significativa na aceitacdo da doencae no enfrentamento das condicdes associadas
(ABDOLJABBARI M, et al., 2018). Aponta-se que € possivel presenciar a sensacgdo de impoténcia vindoura
dos cuidadores em relacdo a situacdo vivenciada pela criangca. Em contrapartida, ha na espiritualidade um
mecanismo de motivacdo, conforto e esperanca na recuperacdo, trazendo a fé como um suporte de
sustentacéo e apoio desse processo (SOUZA VM, et al., 2015).

Assim, a espiritualidade ganha cada vez mais espago no ambito da saude, principalmente nas
comorbidades com dificil prognéstico de cura, como no cancer infantil, compreendendo que a existéncia da
fé e a ligacé@o do ser humano com algo divino possa auxiliar no momento da descoberta da doenca (ROBERT
R, et al., 2019).

CONCLUSAO

Compreendeu-se que a espiritualidade para os cuidadores das criangcas oncolégicas resultou em
beneficéncia, resiliéncia, respaldo e amparo para o enfrentamento da doenca dos seus filhos, além do
aumento da fé como sustento de esperanca para defrontar o diagnéstico do cancer frente ao cenario
vivenciado. Em suma, destaca-se que este estudo servira como subsidio para o aprimoramento das praticas
assistenciais em oncologia, demonstrando que o cuidado espiritual € indispensavel, inerente e de extrema
importancia para o cuidado das criancas em tratamento oncolégico. Vale ressaltar que devido o estudo ter
sido aplicado a um numero restrito de cuidadores, sugere-se ser fundamental a ocorréncia de novos estudos
para aprimoramento da questao.
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