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Resumo: Objetivo: descrever os fatores intervenientes para o cuidado de enfermagem na alimentacédo da crianca
hospitalizada em quimioterapia antineopldsica. Método: estudo qualitativo, descritivo, realizado em um hospital
universitdrio pedidtrico publico no Estado do Rio de Janeiro, de outubro a dezembro de 2015. Foram entrevistados
17 profissionais de enfermagem, sendo os dados submetidos a Andlise Temadtica. Resultados: trabalho em equipe
multiprofissional, entendimento da familia e convivio, vinculo e conversa com a crianca foram considerados fatores
facilitadores; enquanto, oferta de alimentos inapropriados pela familia e regras hospitalares quanto a refeicdo de
criangas e acompanhantes como dificultadores. Concluséo: a alimentacdo da crianga em quimioterapia, enquanto
cuidado cotidiano e habitual, € um desafio para os profissionais de enfermagem devido aos limites impostos pelo
cendrio hospitalar e pelo tratamento. O cuidado de enfermagem pode ser facilitado por meio de a¢des conjuntas
com a equipe multiprofissional de saide e a familia.
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Abstract: Aim: to describe the intervening factors for the nursing care in the feeding of hospitalized children in
antineoplastic chemotherapy. Method: qualitative, descriptive study, carried out in a public pediatric university
hospital in the State of Rio de Janeiro, from October to December 2015. We interviewed 17 nursing professionals,
and the data were submitted to the Thematic Analysis. Results: multi-professional teamwork, family
understanding and socializing, bonding and conversation with the child were considered facilitating factors; the
supply of inappropriate food by the family and hospital rules regarding the meal of children and companions as
hindering. Conclusion: the feeding of infant in chemotherapy, as usual and daily care, is a challenge for nursing
professionals due to the limits imposed by the hospital setting and the treatment. Nursing care can be facilitated
through joint actions with the multi-professional health team and the family.

Descriptors: Pediatric nursing; Nursing care; Neoplasms; Feeding

Resumen: Objetivo: describir los factores intervinientes en el cuidado de enfermeria en la alimentacién del nifio
hospitalizado en quimioterapia antineopldsica. Método: estudio cualitativo, descriptivo, realizado en un hospital
universitario pedidtrico publico en el Estado del Rio de Janeiro, de octubre a diciembre de 2015. Fueron
entrevistados 17 profesionales de enfermeria y los datos sometidos al Andlisis Temdtico. Resultados: trabajo en
equipo multiprofesional, entendimiento de la familia y convivencia, vinculo y conversacién con el nifio fueron
considerados factores facilitadores; mientras, la oferta de alimentos inapropiados por la familia y reglas
hospitalarias relacionadas a la comida de nifios y acompafantes como dificultadores. Conclusidon: la alimentacidn
del nifio en quimioterapia, bien como el cuidado cotidiano, es un desafio para los profesionales de enfermeria
debido a los limites impuestos por el escenario hospitalario y del tratamiento. El cuidado de enfermeria puede ser
facilitado por medio de acciones conjuntas entre el equipo multiprofesional de salud y la familia.

Descriptores: Enfermeria pedidtrica; Cuidados de enfermeria; Neoplasias; Alimentacidn

Introducao

O cancer € caracterizado pelo crescimento celular desordenado, por vezes de forma
rapida, agressiva e incontroldavel, que pode se propagar para outras estruturas organicas e
acarretar, assim, transtornos funcionais.! Atualmente, tem-se a quimioterapia como o
tratamento sistémico que possui os melhores resultados para muitos de seus tipos, inclusive os
da faixa etdria pedidtrica, o que reflete no aumento da sobrevida das criancas. Contudo, a
indicacio de tratamento quimioterdpico implica em planejamento e avaliacio de uma série de
fatores como: idade do paciente; estado nutricional; func¢des renal, hepdtica e pulmonar;
presenca de infecgdes; tipo do tumor; presenca e extensio das metdstases; e, condicao de vida do

paciente.”®
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Ademais, a utilizacdo da quimioterapia estd permeada pela possibilidade de diferentes
efeitos adversos, dentre os quais se destacam os relacionados ao sistema gastrointestinal, como
vomitos, nduseas, diarreias, mucosites e constipacdo.*® Tais efeitos modificam os hdbitos
cotidianos e habituais de uma crianca e prejudicam sua qualidade de vida, por interferir
inclusive na aceitacdo e tolerancia aos alimentos, além de exigir cuidados alimentares
diferenciados que inclui, por exemplo, a nao oferta de alimentos crus para reduzir risco
infeccioso devido a neutropenia.*®

Ha que se enfatizar que a alimentagdo € um hdbito construido desde inicio da vida e estd
ligado a criacdo, aos costumes e a cultura de cada individuo e sua familia. Entretanto, na
necessidade do tratamento quimioterdpico esse hdbito se modifica, especialmente diante dos
efeitos adversos.’

Tem-se ainda a prépria hospitalizacdo pela qual a crianga passa a vivenciar uma
significativa mudanga em sua rotina didria, na qual emergem inimeros sofrimentos, tais como
separacdo, perda de controle, lesdes corporais, dor, estresse e restricdes nas brincadeiras e na
alimentacdo.® Essas experiéncias, decorrentes da doenga e seu tratamento, podem afetar as
esferas fisica, emocional, afetiva e social da crianca e de seus familiares. Neste contexto, o
profissional de enfermagem se depara com situac¢des de risco e vulnerabilidade, o que exige
compreensdo nao somente da doenca, mas também sensibilidade para o reconhecimento das
particularidades desse cuidado infantil.’

Pesquisas apontam o impacto da quimioterapia na alimentacao da crianga, inclusive com
achados de diminuicio da aceitacio, perda de peso, ndo atendimento aos percentis da curva de
crescimento, além de dificuldades da familia para vivenciar esse processo, em decorréncia de
um ou mais dos seus efeitos colaterais.®” 1011

O presente estudo apoiou-se nos pressupostos teoricos de Marie-Frangoise Colliere que

destacou que cuidar € manter a vida por meio da garantia de um conjunto de necessidades
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indispensdveis a sua sustentacdo e continuidade, o que nao pode ser alcancado sem uma fonte
indispensdvel de vida, o alimento. Além disso, em situacoes dificeis e complexas urge a
necessidade das pessoas e suas familias recorrerem a uma competéncia mais especializada para
substituir os cuidados cotidianos e habituais que sozinhas ndo podem mais assegurar.’>'® Essa
substituicao depende diretamente dos cuidados de enfermagem, inclusive durante o tratamento
quimioterapico e a hospitalizagdo de uma crianca.

O presente estudo justifica-se, portanto, na compreensio de que o cuidado de
enfermagem com a alimentagido da crianca em quimioterapia é um cuidado de manutencao da
vida, logo, essencial para a sobrevivéncia desses infantes. Assim sendo, elaborou-se a seguinte
questdo de pesquisa: Quais sdo os fatores que interferem no cuidado de enfermagem na
alimentacao da crian¢a em quimioterapia antineopldsica no ambiente hospitalar?

Nessa linha argumentativa, o presente estudo teve como objetivo descrever os fatores
intervenientes para o cuidado de enfermagem na alimentac¢do da crianca hospitalizada em

quimioterapia antineopldsica.

Método

Trata-se de um estudo qualitativo, do tipo descritivo," no qual foram adotados os
Critérios Consolidados de Relatos de Pesquisa Qualitativa (COREQ).

O cendrio da pesquisa foi um hospital universitario pedidtrico publico localizado no
Estado do Rio de Janeiro, que atende criancas com cancer em tratamento quimioterdpico
antineopldsico, mediante a habilitacio de Unidade de Assisténcia de Alta Complexidade em
Oncologia (UNACON), do Ministério da Saude. O setor de internagido pedidtrica, onde o estudo
foi realizado, € organizado em seis enfermarias, com oito leitos em cada uma delas, exceto a

enfermaria de hematologia que possui seis leitos, perfazendo, assim, um total de 46 leitos
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destinados a internacao de criangas entre 29 dias e 12 anos, com diferentes patologias, inclusive
as com cancer.

Todas as enfermarias possuem divisdo entre os leitos, sendo a divisdria metade de azulejo
e metade de vidro, além de uma poltrona de descanso para os pais ou responsaveis. A equipe do
setor é multiprofissional, composta por enfermeiros e técnicos de enfermagem, médicos,
nutricionistas, fisioterapeutas e psicélogos, além de académicos e residentes de diversos cursos.

Os participantes da pesquisa foram 17 profissionais da equipe de enfermagem que
atuavam na assisténcia a criang¢a com cancer por mais de trés meses, sendo estes os critérios de
inclusdo, dos quais nove eram técnicos de enfermagem e oito eram enfermeiros. Foram
excluidos os profissionais da equipe de enfermagem que estavam de férias, licenca médica ou
qualquer outro tipo de afastamento.

Os profissionais que atendiam aos critérios de inclusdao foram abordados pessoalmente
no ambiente de trabalho pela primeira autora, a época residente de enfermagem da instituicao
cendrio, e convidados a participarem da pesquisa por meio da explicacdo dos seus objetivos e
método. Nao houve recusas nem desisténcias quanto a participacido durante e/ou apds a coleta
de dados.

A producao de dados ocorreu de outubro a dezembro de 2015, por meio de um roteiro de
entrevista semiestruturado, cujas perguntas versavam sobre a atuacdo da enfermagem na
alimentacio da crianca em quimioterapia antineopldsica, bem como sobre as facilidades e as
dificuldades encontradas nesse processo de cuidado.

Para garantir a privacidade e o sigilo inerentes a pesquisa, o encontro entre cada
participante e a pesquisadora para as entrevistas aconteceu em uma sala reservada da instituicao
ao final do turno de trabalho, para nido prejudicar o andamento das atividades laborais do

profissional. As entrevistas foram individuais, em um total de 17 (uma por participante),
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gravadas em midia digital, com tempo médio de 20 minutos, transcritas na integra logo apds sua
realizagio.

Na medida em que o processo de andlise qualitativa dos dados € continuo, iniciado desde
o comeco da coleta de dados, o trabalho de campo cessou a partir da saturacao dos dados,’ ou
seja, da certificacdo de reincidéncia e complementaridade nos depoimentos. Assim, os dados
foram submetidos a andlise temdtica em suas trés etapas:'* (a) pré-andlise, com a leitura
flutuante do conteido do material empirico gerado pelas entrevistas e levantamento de
impressoes e orientacdes; (b) exploracdo do material, com leituras exaustivas dos dados brutos
para sua transformacdo em unidades temadticas; (c) tratamento e interpretacido dos resultados,
com inferéncias a luz da literatura cientifica e do referencial tedrico.

Do agrupamento das unidades temdticas emergiram duas categorias: fatores facilitadores
no cuidado de enfermagem na alimentacio da crianga em quimioterapia antineopldsica e fatores
dificultadores no cuidado de enfermagem na alimentacdo da crianca em quimioterapia
antineoplasica.

A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa da instituicio onde foi realizada
em 22 de setembro de 2015 (Certificado de Apresentagio para Apreciacio Etica:
46891715.4.0000.5264/ Parecer: 1.239.259), e respeitou todos os aspectos éticos contidos na
Resolucdo 466/12 do Conselho Nacional de Saide. Os profissionais contatados foram
devidamente informados sobre os procedimentos da pesquisa e sobre a participagido voluntdria e
anonima, assinando o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido. Ademais, para a
identificacdo dos participantes entrevistados, foi utilizada a letra T para técnicos de
enfermagem e a letra E para enfermeiros, seguindo-se a ordem numeérica sequencial das

entrevistas, garantindo assim o anonimato dos mesmos.

Resultados e discussao
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Fatores facilitadores no cuidado de enfermagem na alimentacio da crianca em
quimioterapia antineoplasica

As possibilidades para o cuidado de enfermagem na alimentacdo da crianca em
quimioterapia antineopldsica no ambiente hospitalar foram levantadas pelos participantes do
estudo, por meio da descricao de fatores facilitadores para sua concretiza¢do. O trabalho em
equipe multiprofissional, mediado pelas parcerias e pelo respeito entre os profissionais de saude
das diferentes categorias, emergiu como um importante facilitador para a atuagido profissional
da enfermagem nesse contexto.

Trabalhar em conjunto com a equipe medica, com a nutri¢cdo. (E3)
E a parceria do médico e da nutricio, com certeza. (E1)
A proximidade com a nutri¢do facilita. (E8)

A gente tem que primeiro orientar junto com a nutrigdo e com 0s medicos.
(E4)

Os médicos aceitam muito o que a gente fala, respeitam muito a nossa

opinido. (T4)

Estudos apontam que os profissionais de saide devem estar preparados para dar suporte
a crianga objetivando a conservacido de seus hdbitos cotidianos de vida, como a alimentagao.
Logo, mediante as modificacdes na alimentacido da crianca em quimioterapia, € preciso um
trabalho em conjunto da equipe multiprofissional envolvida no seu cuidado, que inclui os
profissionais de enfermagem, medicina, nutri¢do, dentre outros,”'® o que corrobora com os
achados do estudo, considerando a recorréncia de depoimentos referentes a importancia do
trabalho em equipe multiprofissional, especialmente da enfermagem com os médicos e
nutricionistas.

Pensar a integralidade do cuidado para essas criancas remete a integracio da equipe de

saude, com o reconhecimento da interdependéncia dos atores na producido do cuidado.” A
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abordagem integrada desses profissionais € mais efetiva do que uma sucessio de intervencdes
isoladas no manejo do paciente com cancer.!

Assim sendo, € relevante considerar que o trabalho em equipe multiprofissional no
ambiente hospitalar pressupde o acesso das criancas em quimioterapia aos diferentes saberes e
praticas que facilitam a manutencdo de um cuidado cotidiano e habitual essencial para sua
sobrevivéncia, a alimentacao, promovendo, desse modo, um cuidado integral e de qualidade.

Logo, evidencia-se que o processo de cuidados de enfermagem, também no que se refere
a alimentacdo da crianca em quimioterapia antineopldsica, pressupde um encontro, baseado
num sistema de trocas entre diferentes individuos, em que cada um contribui a partir de suas
competéncias diferentes e complementares.!?!3

O entendimento da familia sobre a situacio alimentar da crianga, especialmente quanto
as restricoes impostas pelo tratamento quimioterdpico, também emergiu das falas dos
participantes como um elemento facilitador para o cuidado de enfermagem.

Vocé so encontra mesmo facilidade quando se tem o entendimento da mae
[se referindo as restri¢des alimentares da criangal, porque fora isso eu acho

que € sempre muito dificil. (E3)

A partir do momento que eles acreditarem que aquilo [se referindo as

restri¢oes alimentares da criancal € importante, a gente consegue. (E7)

E o grau de entendimento dos pais [se referindo as restri¢cdes alimentares

da criangal. (E1)

Depois que as crian¢as comegcam mesmo a fase do tratamento, as maes
ficam tdo orientadas [se referindo as restri¢des alimentares da crianca] gue

para a enfermagem fica facil. (T2)

Evidéncias apontam que a inclusdo dos cuidadores familiares no tratamento do cancer
proporciona maior apoio e seguranca a crianca.’® Sabe-se que o impacto da doencga leva a
necessidade da familia desenvolver novas habilidades e tarefas. Portanto, quando a familia passa
a ter um maior entendimento sobre os cuidados necessdrios, torna-se uma aliada da equipe, o

que € fundamental no processo de cuidado, pois ela € a referéncia de amor e confianga.'
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Pesquisa realizada com familiares de criancas em tratamento oncolégico mostrou que
entre as expectativas da familia em relacdo ao cuidado da equipe de enfermagem, estio acoes
que propiciem conforto, carinho e apoio, além do compartilhamento de informacdes, por meio
de escuta ativa, conversas e explicagdes sobre a patologia, o tratamento e os cuidados
necessarios.”

Reforca-se, assim, que é preciso compreender o que os individuos, no caso as criangas e
suas familias, vivenciam e exprimem, antes de realizar o cuidado de enfermagem, pois sio eles
que detém o fio condutor de todo esse processo. Portanto, € preciso considerar os aspectos
culturais, sociais e econdémicos das familias no processo de cuidado, inclusive no que tange aos
hdbitos alimentares. Para tal, é imprescindivel criar lacos entre as diversas informacoes obtidas
no decurso das conversas e entrevistas.'>"

Estudo encontrou, junto a 38 pais de pacientes com cancer infantil, altos niveis de
estresse em relagdo a dificuldade de alimentacao e perda de peso de seu filho com céancer, além
de sentimentos de impoténcia e conflito com a crianga.® Sabe-se que a desnutricao relacionada
ao cancer é comum devido a uma variedade de fatores, que incluem ingestido oral fraca,
metabolismo anormal de nutrientes e efeitos adversos da quimioterapia, incluindo nduseas,
vOmitos, anorexia e mucosite. Portanto, a reducdo da mortalidade em criangas com cancer
também depende de cuidados com a nutrigao."

Deste modo, reforca-se a importancia de incluir os familiares no cuidado alimentar a
essas criangas, visto que a manutencao desse hdbito de vida, mediante as modifica¢des impostas
pela doenca depende, diretamente, da adesdo da familia as novas prdticas alimentares.

Ainda a respeito das possibilidades do cuidado de enfermagem, os profissionais
destacaram que a convivéncia didria promove vinculo e conhecimento de cada crianga e de suas
preferéncias, o que também é um facilitador no processo de cuidado. Além disso, a proximidade

pode facilitar a prépria alimentagdo por meio do didlogo e de orientagdes.
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Acho que a facilidade € que a gente estd ali todos os dias, entio a gente
acaba conhecendo cada crianca, cada preferéncia. E eu acho que a
facilidade da gente conviver com a crianga ali todo dia, |...] cria um vinculo

e esse vinculo € muito importante. (E6)

Se a gente estiver ao redor dessa crian¢a o cuidado € ideal, |...| atraves
dessa conversa, das orientagcées para facilitar essa alimentagao, |...] a gente

consegue ter algum facilitador. (E7)

O fortalecimento da relacdo, vinculo e confianca entre a enfermagem, familia e crianga,
gerada pelo fato deste profissional permanecer em tempo integral com a criang¢a funciona como
facilitador do cuidar da crianga com cancer,' o que corrobora com os achados do estudo.

Logo, o campo de competéncia da enfermagem situa-se, justamente, na mobilizacéo e
desenvolvimento das capacidades das pessoas, no caso a crianca, e dos que o cercam, sua
familia, para que, diante da doenca, se tornem auténomos para resolver as dificuldades

alimentares, a partir de seus préprios recursos afetivos, fisicos, sociais e econémicos.>!3

Fatores dificultadores no cuidado de enfermagem na alimentacio da crianca em
quimioterapia antineoplasica

Dentre as dificuldades para o cuidado de enfermagem na alimentacido da crianca em
quimioterapia antineopldsica no ambiente hospitalar, a oferta de alimentos inapropriados frente
as mudancgas necessdrias na alimentacdo das criancas, devido a doenga e ao tratamento, foi
sinalizada de forma recorrente pelos participantes.

A familia oferta muita coisa inadequada para a crianga, porque a crianga
tem uma dificuldade de comer. E na tentativa de alimentar |...| trazem de

fora qualquer coisa|...| que nem sempre € adequada. (E4)
As dificuldades sao muitas|...| pelos pais trazerem comida escondido. (T8)

A propria familia quer dar outro tipo de alimento que ndo pode ser

ingerido naquele momento. (E3)
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Familiares cuidadores de crianca em tratamento quimioterdpico vivenciam uma realidade
permeada de duvidas, incertezas, desesperangas, espanto, temor e sentimento de incapacidade
diante dos vdrios desafios que surgem.'®® Estudos mostram que o familiar pode nio ter o
entendimento adequado, seja ndo aderindo ou interpretando de maneira diversa as orientagoes
da equipe. Contudo, é muito importante a participacdo do familiar no cuidado a pessoa com
doenca cronica, pois € dele que vem o amparo e suporte para o enfrentamento desta situagao.'®?

Portanto, a equipe de saude deve orientar os pais de forma continua, antes e durante o
tratamento, sobre as mudancas que seus filhos vio experimentar no apetite devido nduseas,
vomitos e mucosite,®além de todas as restricdes alimentares que serdo impostas nesse processo.

Cumpre destacar que as praticas alimentares estdo na origem de todos os hdbitos de vida
e de todas as crencas, e sdo transmitidas por heranca cultural, assim sendo, é um equivoco
propor modificacdes sem a compreensio adequada de seu significado para as pessoas
envolvidas.'””® Caso essa atitude ndo seja empregada, corre-se o risco das orientacoes
promovidas pelos profissionais nao serem efetivadas, como reforcado nas falas dos
participantes.

As vezes eles criam um pouco de resisténcia em nio dar as coisas que sabe
que a crian¢a ndo pode comer [...| e quando chegam em casa muitas vezes
continuam dando, ate cair em si e vé que o tratamento realmente € serio.
(T2)

A dificuldade € a comida da rua. Eles quererem a comida de fora e nunca a

de dentro do hospital. Sempre foi assim. (T3)

Diante da necessidade de aprendizagem de novos habitos alimentares, € preciso construir
junto um processo de cuidado que seja baseado na troca de experiéncias entre crianca, familia e
profissionais de saude, incluindo a enfermagem. Hd que se considerar que orientagdes sobre
novas praticas alimentares sem um conhecimento prévio dos hdbitos, gostos e recursos
econdmicos é uma conduta inapropriada,’>'® pois fragiliza a adesao as mudancas impostas pelo

tratamento quimioterapico.
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Portanto, € essencial a efetiva atuacio da equipe de saude no intuito de oferecer suporte,
acompanhamento e orientacdo para que o cuidador familiar se sinta acolhido e assistido por
todos os membros da equipe.?! Essa orientacdo, além de estimular a aceitacio e participacao,
reduz o estresse da familia no enfrentamento das dificuldades alimentares.

Por outro lado, as normas institucionais que incluem os hordrios estabelecidos para a
dieta e a proibicdo da entrada de alimentos externos, também foram destacadas por grande
parte dos profissionais, como fatores limitantes para o cuidado de enfermagem.

A questdo dos hordrios, eu acho que aqui € muito rigido, eu sei que muita
das vezes a comida ndo pode ficar muito tempo fora da geladeira. Enfim,
mas as vezes ter um horario mais flexivel, para tentar ajudar a crianga a
comer no hordrio que estd adaptada a comer em casa, para ver se a gente

consegue que ela se alimente melhor. (T9)

A dificuldade € que a gente ndo tem como fazer a vontade deles de dar
aquilo que eles querem se alimentar, porque as vezes tem coisas que nio
pode acontecer no hospital. Entio as vezes tem mde que quer trazer a
comida, porque sabe que mesmo com a quimioterapia a crian¢a vai comer,

mas ndo pode. (T6)

A gente tem que obedecer ao protocolo, a regra da instituicdo, e tem um
detalhe: a gente ndo pode permitir vir de casa porque nio sabe como for
preparado, como foi armazenado, como foi o transporte. E uma dificuldade

[...] passa e serve aquilo que tem no cardapio para eles. (E5)

Percebe-se que a hospitalizacdo representa uma nova realidade na vida da crianca
modificando seus hdbitos cotidianos e habituais. A inflexibilidade dos hordrios em que as dietas
sdo disponibilizadas pelo hospital, além de dificultar o cuidado de enfermagem neste ambito,
prejudica também a prdpria crianca, que muitas vezes deseja se alimentar em outro momento.

Em casa, a crianga é acostumada com um tipo de alimentacio, aos hordrios da familia e a
ter seus desejos e vontades, muitas vezes, atendidos por aqueles que cuidam dela, o que néo
acontece no ambiente hospitalar. A rotina hospitalar impoe regras e normas que reduzem a

autonomia dos familiares, o que gera o sentimento de impoténcia frente a cuidados habituais
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antes realizados no domicilio, além de dificultar o cuidado compartilhado entre enfermagem e
familia.”?

Sabe-se que a instituicdo hospitalar possui regras que devem ser respeitadas pelos
profissionais, pacientes e acompanhantes, contudo, elas se tornam, muitas vezes, um limitador
para o cuidado individualizado como sinalizado pelos participantes.

As vezes a crian¢a ndo come, ndo € nem porque nio estd com fome, €
porque ndo gosta da comida do hospital. Eu acho |...] que se fosse liberado
a mée trazer a comida, |...| a crianca melhoraria. Dentro da dieta |...] uma

comida visualmente melhor, a crianca comeria melhor tambem. (T1)

Nio pode permitir vir de casa, porque a gente nio sabe como € a parte de

conservagdo, entdo, tem que obedecer. (E5)

No presente estudo, alguns profissionais expressaram a vontade de permitir que a familia
ofereca a crianca a comida que ela gosta, e que seja trazida pela familia, apesar de outros
destacarem que nao seria seguro por conta do manejo da alimentacao.

Tal realidade é diferente da relatada por pais, em um estudo realizado na Austrdlia, no
qual os depoentes apontaram, como prdtica para incentivar manutencdo da alimentacao
sauddvel durante o tratamento do cancer, o preparo das refeicdes por eles mesmos no hospital
ou o fornecimento de refeicdes feitas em casa. Alguns pais que néo podiam cozinhar em casa ou
no hospital faziam compras de alimentos sauddveis e do gosto da crianca e levavam para o
hospital. Essa possibilidade proporcionou melhora no padrao de aceitacao alimentar da crianga.®

Frisa-se que o cuidado a crianca e sua familia ndo pode ser determinado somente pela
doenca e pelo tecnicismo, ou pelas regras institucionais, pois precisa estimular a continuidade
da vida, a partir do atendimento de um conjunto de necessidades indispensaveis para viver com
qualidade. Estas necessidades sdo muito mais abrangentes, pois incluem questdes culturais,
sociais, econémicas, afetivas, dentre outras.'?3

A dieta hospitalar é importante para garantir o aporte de nutrientes necessarios a cada

paciente, por isso merece consideragao ja que a aceitacao alimentar e o estado nutricional estao
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ligados a resposta da crianga ao tratamento.? Assim, justifica-se a importancia dada pelos
profissionais a oferecer apenas a dieta hospitalar e ndo permitir a entrada de alimentos trazidos
de fora do hospital.

Contudo, o aprisionamento das prdticas cuidativas as regras hospitalares implica,
inclusive, na recusa da crianca a dieta oferecida, o que pode afetar a resposta ao tratamento
oncoldgico e gerar um pior progndstico, inclusive o o6bito. Logo, para diminuir a recusa
alimentar da crianca, € preciso ouvi-la e respeitar seu espago, ou seja, seu tempo, sua vontade de
comer e sua fome.”°

Assim, o campo de competéncia da enfermagem deve basear-se na mobilizacdo das forcas
vivas da pessoa e dos que a cercam para compensar as capacidades alteradas pela doenca,
incluindo apoio e orientacdo. E preciso, portanto, valorizar a manutencio dos cuidados
cotidianos e habituais, como a alimentagdo e hidratagdo, pois estes sdo os que asseguram a
continuidade da vida,'>" o que implica, por vezes, na flexibilizagcdo de regras hospitalares.

Ainda no ambito dos fatores dificultadores, a separacdo mae e filho no hordrio da
refeicdo, visto que ndo é permitido que o acompanhante realize sua refeicio na enfermaria,
também foi descrita.

Vocé ndao pode comer com a sua mae. No horario da sua alimentacdo, vocé
estd preso naquele momento, e sua mae tem que se levantar e se alimentar
e separar vocés dois num momento tio importante, um momento que vocé
quer trocar com seu tilho. [...] Isso € dificil, essa separacao mae e filho atée

para alimentacdo. (T5)

A alimentacido € considerada um aspecto central da interagio maie-crianca desde os
primeiros meses e anos de vida, portanto, € fundamental que a mae e a familia sejam
consideradas no cuidado da crianca e orientadas sobre a importancia dessa relagio no momento
da alimentagdo.? Justifica-se entdo a preocupacido dos profissionais na separacdo entre mae e
filho no momento da refeicao, sendo preciso que os mesmos busquem estratégias para superar

esta separacdo ou entdo reduzir seu impacto negativo no contexto da hospitalizacao.
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Logo, € preciso destacar que caso o curar prevalega sobre o cuidar, ou seja, os cuidados de
reparacao, tipicos do ambiente hospitalar, se sobreponham aos cuidados cotidianos e habituais
como a alimentagio, ocorrerd a aniquilagdo progressiva de todas as forcas vivas da pessoa, no
caso as criancas em quimioterapia antineopldsica, na medida em que haverd um esgotamento

das fontes de energia vital.?>13

Conclusao

O trabalho em equipe entre os profissionais de saude, o entendimento, o convivio, o
vinculo e a conversa com a crianga foram apontados como fatores facilitadores para atuacao da
enfermagem na alimentacdo da crianca em quimioterapia antineopldsica no ambiente
hospitalar. Em contrapartida, a oferta de alimentos inapropriados pelas familias e as regras
hospitalares em relacdo a refei¢do de criancas e acompanhantes foram descritos como fatores
dificultadores.

Logo, diante da complexidade do tratamento do cancer infantil, sio encontradas
limitacoes para o cuidado dos profissionais de enfermagem no que se refere a alimentacao. Para
que sejam constituidas melhores possibilidades para a manutencdo desse cuidado cotidiano e
habitual, é necessdrio que a enfermagem avance em pesquisas e estratégias assistenciais que
tenham a crianga e sua familia no centro de um cuidado integral, com a¢des conjuntas com a
equipe multiprofissional.

As limitagoes desta pesquisa se relacionam ao fato dos resultados terem sido produzidos
em um unico cendrio, demonstrando a realidade do cuidado de enfermagem em apenas uma
instituicdo hospitalar. Dessa forma, sugere-se a realizacdo de novas pesquisas sobre a tematica,
a partir de diferentes cendrios, participantes e abordagens metodoldgicas.

A pesquisa contribui para uma reflexao dos profissionais da equipe de enfermagem sobre

sua atuacdo no que tange a alimentacdo da crianca em quimioterapia. Portanto, espera-se que
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por meio do reconhecimento dos fatores que interferem nesse processo, esses profissionais
possam repensar a sua pratica e optar por acdes que contribuam para um cuidado integral as
criancas e suas familias, inclusive com a valorizacdo de seus hdbitos de vida no ambiente

hospitalar.
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