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APRESENTACAQO

A promocao da saude constitui um dos principais pilares para a constru¢ao de uma
assisténcia mais preventiva, humanizada e resolutiva. Em um cenério marcado por constantes
transformagdes cientificas, tecnologicas e sociais, torna-se indispensavel ampliar o
conhecimento e fortalecer praticas capazes de responder as diferentes necessidades de satde da
populagao.

O e-book “Atualizacées em Promocao da Satide 3” retine produgdes cientificas que
abordam temas relevantes para a qualificagdo do cuidado nos diversos niveis de atencdo. Os
capitulos apresentam reflexdes, evidéncias e experiéncias relacionadas a prevencao de doencas,
a educagdo em saude, ao ambiente hospitalar, a qualidade de vida e a atuagdo integrada das
equipes multiprofissionais.

Esta obra busca aproximar o conhecimento cientifico da pratica profissional,
contribuindo para o desenvolvimento de estratégias de cuidado mais seguras, eficientes e
centradas nas necessidades dos individuos e das comunidades. Ao reunir diferentes
perspectivas, o livro evidencia que promover saude envolve ndo apenas prevenir agravos, mas
também acolher, orientar, educar e estimular a autonomia dos pacientes.

Desejamos que esta publicagdo seja uma fonte de atualizagdo, aprendizado e inspiragdo
para estudantes, pesquisadores, docentes e profissionais da saude, incentivando novas reflexdes
e praticas comprometidas com a exceléncia da assisténcia e com a melhoria da qualidade de
vida da populacao.

Boa leitura!
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CAPITULO 12

PROMOCAO DA SAUDE E DESENVOLVIMENTO
INFANTIL NA ONCOLOGIA PEDIATRICA: ESTRATEGIAS
PARA CRIANCAS COM CANCER

HEALTH PROMOTION AND CHILD DEVELOPMENT IN PEDIATRIC
ONCOLOGY: STRATEGIES FOR CHILDREN WITH CANCER
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RESUMO

INTRODUCAO: A promogdo da saide na oncologia pediatrica constitui um componente
essencial do cuidado integral, contribuindo para minimizar os impactos do tratamento e
favorecer o desenvolvimento infantil. OBJETIVO: Discutir as principais estratégias de
promocao da saude e desenvolvimento infantil de criangas com cancer no contexto da oncologia
pediatrica. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisio integrativa da literatura, realizada nas
bases SciELO, LILACS, BDENF e MEDLINE/PubMed, utilizando descritores controlados do
DeCS e MeSH combinados pelos operadores booleanos AND e OR. Foram incluidos artigos
originais publicados nos ultimos cinco anos, disponiveis na integra e sem restricdo de idioma.
DISCUSSAO: Os estudos evidenciaram que a atuagdo multiprofissional, a implementacao
precoce dos cuidados paliativos, o brincar terapéutico, a comunicagao efetiva com a familia, o
Projeto Terapéutico Singular, as terapias complementares e a garantia dos direitos da crianga
constituem estratégias fundamentais para promover qualidade de vida, desenvolvimento
infantil ¢ humanizacdo da assisténcia. Também foram identificados desafios relacionados ao
desconhecimento sobre cuidados paliativos, dificuldades de comunicagdo e desigualdades no
acesso aos servigos especializados. CONCLUSAO: Conclui-se que a promogio da satide na
oncologia pediatrica requer uma abordagem integral, interdisciplinar e centrada na crianga e em
sua familia, fortalecendo praticas assistenciais humanizadas e subsidiando a qualificagdo do
cuidado e o desenvolvimento de novas pesquisas na area.

PALAVRAS-CHAVE: Crianga; Neoplasias; Promo¢do da Saude; Cuidados Paliativos;
Pediatria.

ABSTRACT

INTRODUCTION: Health promotion in pediatric oncology is an essential component of
comprehensive care, contributing to minimizing the impact of treatment and fostering child
development. OBJECTIVE: To discuss key strategies for health promotion and child
development in children with cancer within the context of pediatric oncology.
METHODOLOGY: This is an integrative literature review conducted using the SciELO,
LILACS, BDENF, and MEDLINE/PubMed databases, employing controlled descriptors from
DeCS and MeSH combined with the Boolean operators AND and OR. Original articles
published within the last five years, available in full text and without language restrictions, were
included. DISCUSSION: Studies have demonstrated that a multiprofessional approach, early
implementation of palliative care, therapeutic play, effective communication with the family,
the Individualized Therapeutic Plan, complementary therapies, and the assurance of children's
rights are fundamental strategies for promoting quality of life, child development, and the
humanization of care. Challenges related to a lack of knowledge regarding palliative care,
communication difficulties, and inequalities in access to specialized services were also

j identified. CONCLUSION: It is concluded that health promotion in pediatric oncology
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requires a comprehensive, interdisciplinary, and child- and family-centered approach,
strengthening humanized care practices and supporting improvements in the quality of care as
well as the development of new research in the field.

KEYWORDS: Child; Neoplasms; Health Promotion; Palliative Care; Pediatrics.

1-INTRODUCAO

Os avancos cientificos e tecnoldgicos observados nas ultimas décadas tém contribuido
significativamente para o aumento da sobrevida de criangas e adolescentes diagnosticados com
cancer, modificando o prognostico de diversas doengas anteriormente associadas a elevada
mortalidade. Embora os progressos terapéuticos tenham ampliado as possibilidades de
tratamento e recuperagdo, o cancer infantojuvenil continua representando um importante
desafio para os sistemas de saude, exigindo abordagens assistenciais que transcendam o
controle da doenga e contemplem as multiplas necessidades da crianga e de sua familia (Moreira
et al., 2025).

A infincia constitui uma fase essencial para o desenvolvimento humano, caracterizada
pela aquisicdo de habilidades motoras, cognitivas, emocionais e sociais. Entretanto, o
diagnostico oncologico e as frequentes hospitalizagdes podem comprometer significativamente
esse processo, limitando experiéncias fundamentais para o crescimento saudavel, como o
brincar, a escolarizagdo, a interacdo social e a participagdo em atividades cotidianas. Nesse
contexto, torna-se indispensavel a implementacao de estratégias de cuidado que favorecam nao
apenas a recuperagdo clinica, mas também a manutencdo da autonomia, da participacao
ocupacional e do desenvolvimento integral da crianga (Ramos et al., 2025).

Além dos desafios inerentes ao tratamento, criangas com cancer constituem uma
populacdo especialmente vulneravel, cujas necessidades extrapolam o ambito estritamente
biomédico. Aspectos relacionados ao suporte familiar, a continuidade do processo educacional,
ao acesso aos servicos de saude, a protegdo social e a garantia de direitos influenciam
diretamente sua qualidade de vida e seu processo de enfrentamento da doenca. Dessa forma, a
assisténcia em oncologia peditrica demanda uma abordagem integral, centrada na crianga e
em sua familia, articulando agdes de promogdo da satde, cuidado humanizado e
acompanhamento multiprofissional (Ganz; Vidal, 2024).

Paralelamente, a crescente valorizagdo dos cuidados paliativos pediatricos tém
reforcado a importancia de intervengdes voltadas para a prevencdo e o alivio do sofrimento
desde o momento do diagnoéstico. Esses cuidados buscam promover qualidade de vida por meio

da atencdo as dimensdes fisicas, emocionais, sociais e espirituais da crianga e de sua familia,
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sendo recomendados de forma precoce e integrada ao tratamento oncologico. Evidéncias
apontam que a identificagdo das necessidades de cuidados paliativos e a atuagdo
multiprofissional favorece uma assisténcia mais qualificada, humanizada e alinhada as
demandas reais dos pacientes pediatricos e seus familiares (Mejia; Bobadilla, 2024; Moreira et
al., 2025).

Diante desse cendrio, discutir estratégias de promoc¢ao da satde e desenvolvimento
infantil na oncologia pediatrica torna-se fundamental para fortalecer praticas assistenciais que
reconhecam a crianga para além da doenca, valorizando seu potencial de crescimento,
aprendizagem e participacdo social. Além disso, a compreensdo dessas estratégias pode
subsidiar profissionais de satide na constru¢do de intervengdes mais abrangentes e efetivas,
capazes de minimizar os impactos do adoecimento e favorecer melhores desfechos para
criangas ¢ suas familias.

Assim, este capitulo tem como objetivo discutir as principais estratégias de promog¢ao
da saude e desenvolvimento infantil na oncologia pediatrica, destacando agdes
multiprofissionais que contribuam para a qualidade de vida, o bem-estar e o cuidado integral

de criangas com cancer.

2 - METODOLOGIA

Trata-se de uma revisdo integrativa, desenvolvida a partir da pergunta norteadora:
“Quais estratégias de promocao da saude sdao utilizadas para favorecer o desenvolvimento
infantil de criangas com cancer no contexto da oncologia pediatrica? Para realizagdo da busca
nas bases de dados, utilizou-se a estratégia PICO, em que P corresponde a populagdo (criangas
com cancer), I ao fendmeno de interesse (promoc¢ao da saude e desenvolvimento infantil) e Co
ao contexto (oncologia pediatrica).

A busca ocorreu no més de Junho de 2026, nas bases de dados Scientific Electronic
Libbrary Online (SciELO), Literatura Latino Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS) e Banco de Dados em Enfermagem (BDENF), acessados por meio da Biblioteca
Virtual em Saude (BVS). Utilizaram-se os descritores “Pediatria”, “Neoplasias”, e “Promog¢ao
da Saude”, disponiveis nos Descritores em Ciéncias da Saude (DeCS), e para a base Medical
Literature Analysis and Retrieval System On-line (MED-LINE/ PubMed) foram usados os
descritores “Pediatrics”, “Neoplasms” e Health Promotion disponiveis no Medical Subject

Headings (MeSH), mediante o uso dos operadores booleanos “AND” e “OR”.
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Os critérios de inclusdo empregados foram: artigos originais, publicados nos ltimos
5 anos e disponiveis na integra, sem restricdo de linguagem. Com critérios de exclusdo,
adotaram-se: trabalhos duplicados, resumos, monografias, dissertagdes, teses, artigos de revisao

e estudos que fugissem a tematica central.

3 - RESULTADOS E DISCUSSAO

Quaro 1: Evidéncias e informacgdes dos artigos selecionados.

Autores Fonte Ano | Principais Resultados

MAGALHAES, Marina de | Revista de 2024 | O estudo destaca que a Lei Nacional n® 27.674
Almeida; SCHEFFER, | direito fortaleceu a assisténcia em oncologia pediatrica na
Mario César. Universitario Argentina ao ampliar a garantia de direitos de criangas

e adolescentes com cancer. Contudo, persistem
desigualdades entre as provincias, principalmente na
regulamentagdo dos cuidados paliativos pediatricos. Os
autores ressaltam a necessidade de politicas publicas
integradas para promover acesso equitativo aos servigos
de saude, apoio as familias e cuidado multiprofissional.

MOREIRA JDN, LAMY | Scielo 2025 | O estudo identificou fragilidades na indicacdo e na
ZC, ROCHA HC, oferta dos cuidados paliativos, relacionadas ao
ALBURQUEQUE YL, desconhecimento, a associagdo com terminalidade, a
LIMA SF resisténcia dos profissionais e a falhas nos processos de

trabalho. Também foram observadas duvidas quanto as
responsabilidades da equipe, sobrecarga e dificuldades
de comunicagdo. Como estratégias de melhoria,
destacaram-se a integra¢@o multiprofissional, a troca de
informagdes, a postura empdtica e a utilizagdo do
Projeto Terapéutico Singular para qualificar a

assisténcia.
ROCHA, Anderson de | Scielo 2023 | O estudo evidenciou que a implementagdo dos cuidados
Almeida paliativos pediatricos ¢ dificultada por barreiras éticas,

culturais, religiosas e pela insuficiente capacitagdo
profissional. Observou-se que os cuidados paliativos
ainda sdo frequentemente associados a terminalidade,
favorecendo seu inicio tardio e a manutencdo de
tratamentos futeis. A comunica¢do com as familias e a
tomada de decisdo compartilhada mostraram-se
desafios centrais. Os autores destacam que a educagdo
permanente, a atuagdo multiprofissional e o dialogo
precoce com os familiares sdo estratégias essenciais
para qualificar a assisténcia e garantir um cuidado
centrado na crianca.

VALDEBENITO MAC Scielo 2021 | Os resultados evidenciaram que o clown hospitalar ¢é
FARLANE, Victoria percebido pela equipe de cuidados paliativos
pedidtricos como um mediador das relagdes entre
profissionais, pacientes ¢ familiares. Sua atuacdo foi
reconhecida como uma terapia complementar que
promove acolhimento, comunicagdo ¢ humanizagdo da
assisténcia. O uso do brincar favoreceu a redugdo do
sofrimento emocional ¢ fortaleceu os vinculos
interpessoais. Além  disso, as  competéncias
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socioemocionais dos clowns contribuiram para
qualificar o cuidado interdisciplinar e melhorar a
qualidade de vida das criancas em cuidados paliativos.

DE OLIVEIRA, Joice Revista 2021 | O entendimento sobre os CP ainda ¢ superficial, a
Lilian Rios; RODRIGUES, | Pesquisa em maioria das instituigdes de ensino estd formando
Roquenei da Purificagao; Fisioterapia profissionais carentes conhecimento sobre as premissas
BARRETO, Ludimille do CP.

Azevedo

Fonte: Elaborado pelos pesquisadores. 2025.

A promogao da satde na oncologia pediatrica transcende a busca pela cura bioldgica,
exigindo uma visao holistica que contemple o equilibrio biopsicossocial do binémio crianga-
familia. Estratégias efetivas devem ser implementadas desde o diagndstico para garantir a
dignidade humana ao longo de toda a trajetoria do adoecimento (Trainoti et al., 2022; Silva,
2019). O enfermeiro desempenha papel crucial nessa jornada, atuando na humanizacdo do

cuidado e na preservagao da qualidade de vida (Silva, 2019).

A interdisciplinaridade ¢ o pilar fundamental para uma assisténcia integral que
responda as complexas demandas oncoldgicas de forma coordenada. A integracao de multiplos
saberes, incluindo medicina, enfermagem, fisioterapia e psicologia, permite um cuidado
multidimensional e centrado nas necessidades reais (Bernada et al., 2022; Oliveira, Rodrigues
e Barreto, 2021). O trabalho em equipe em servigcos especializados fortalece os valores

compartilhados e a resolucao de dilemas éticos cotidianos (Moreira et al., 2025).

O brincar destaca-se como a principal estratégia para favorecer o desenvolvimento
infantil no ambiente hospitalar, sendo uma ocupagdo fundamental do ser crianga. Escalas
validadas permitem avaliar a funcionalidade da crianca a partir de suas atividades ludicas,
orientando intervengdes individualizadas (Carmo et al., 2025; Ramos, Lima e Lopes, 2025).
Estimular o brincar promove ndo apenas o lazer, mas a manutencdo da autonomia e do bem-

estar fisico durante o tratamento.

Do ponto de vista subjetivo, o brincar € 0 jogo permitem que a crianga expresse
sentimentos e ressignifique o doloroso processo de adoecimento (Plantamura, 2023). Ao utilizar
o ludico, o profissional de satide valida os afetos do pequeno paciente e cria um espago de
desabafo emocional essencial (Ganz e Vidal, 2025). Essa abordagem terapéutica reconhece a
crianca como agente ativo de sua propria historia e compreensdo da realidade (Plantamura,

2023).
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A comunicagdo assertiva ¢ uma ferramenta de cuidado indispensavel que minimiza as
incertezas e angustias da familia diante de progndsticos reservados. Didlogos honestos e
sinceros sobre o plano terapéutico promovem o protagonismo dos pais em momentos criticos
de tomada de decisao (Almeida, Rigo e Leite, 2022; Garcia-Salido et al., 2022). Falhas nesse

processo podem gerar ruidos que prejudicam o vinculo e a aceitagdo das condutas paliativas.

Dilemas éticos emergem frequentemente quando a obstinag@o terapéutica substitui o
cuidado integral centrado no conforto e na dignidade. Superar o fardo do sofrimento moral
exige que os profissionais reflitam sobre a futilidade de procedimentos invasivos em quadros
irreversiveis (Rocha et al., 2023; Silva, 2019). A bioética auxilia na ponderagdo entre

beneficéncia e ndo-maleficéncia, priorizando sempre o melhor interesse da crianga.

O uso de terapias ndo farmacologicas amplia as possibilidades de bem-estar para
criancas com cancer, inclusive em unidades de cuidados intensivos. Aromaterapia,
musicoterapia e massoterapia sao recursos valiosos que oferecem suporte integral em conjunto
com analgesias convencionais (Gémez Garcia et al., 2023). Tais interven¢des reduzem a

ansiedade e proporcionam momentos de normalidade e leveza dentro da rotina hospitalar.

A educagao permanente dos profissionais de saude € vital para qualificar a assisténcia
e desmistificar conceitos sobre a terminalidade. Estratégias dialdgicas e simulagdes realisticas
permitem a verbalizacdo de emocgdes e o aprimoramento de competéncias para o cuidado de
fim de vida (Silva et al., 2023). O preparo continuo fortalece a seguranca do enfermeiro no

manejo de situagdes de alta complexidade emocional.

O suporte a familia deve ser longitudinal, abrangendo desde o apoio no luto
antecipatorio até o acompanhamento integral apos o Obito. Reconhecer as necessidades de
suporte aos pais € aos irmaos ¢ essencial para preservar o equilibrio da unidade familiar (Rocha
etal., 2023; Bernada et al., 2022). O cuidado integral pressupde que o bem-estar dos cuidadores

reflete diretamente na qualidade da assisténcia a crianca.

O amparo juridico e normativo assegura direitos fundamentais, como o acesso
continuo a educagdo e a moradia adequada durante o tratamento oncolédgico. Leis especificas
garantem a protecao integral do menor e estabelecem licencas remuneradas para que os pais
acompanhem seus filhos (Ganz e Vidal, 2025). A formalizagdao desses direitos em politicas

publicas ¢ um marco necessario para a justiga social na oncopediatria.
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O controle impecavel de sintomas fisicos, especialmente a dor cronica e a dispneia,
deve ser prioridade méxima no planejamento do cuidado. A abordagem paliativa ndo deve ser
vista como uma alternativa de exclusao, mas como um suporte complementar ao tratamento
modificador da doenca (Gomez Garcia et al., 2023; Garcia-Salido et al., 2022). Garantir

conforto fisico € o pré-requisito para que as dimensdes psicossociais da satde sejam alcangadas.

O Projeto Terapéutico Singular (PTS) surge como uma estratégia de gestdo do cuidado
que respeita as singularidades e a biografia de cada crianca. Essa ferramenta facilita a unificagao
dos discursos da equipe multiprofissional e a definigdo conjunta de metas assistenciais realistas
(Moreira et al., 2025). O planejamento centrado na pessoa evita a fragmentacdo do cuidado e

assegura que os valores da familia sejam respeitados.

Integrar o enfoque paliativo a terapia intensiva pediatrica ¢ uma evolugdo logica para
o cuidado de criancas com doengas ameacgadoras da vida. A presenca de tecnologia avangada
ndo deve obscurecer o olhar cuidadoso sobre a terminalidade e a possibilidade de morte natural
(Silva, 2019; Garcia-Salido et al., 2022). Flexibilizar rotinas rigidas em favor do conforto e da

presenca familiar transforma o ambiente de alta complexidade.

Desafios como a escassez de recursos humanos e o desconhecimento técnico ainda
geram resisténcias significativas para a implementacdo plena dessas estratégias. Enfrentar
barreiras culturais ¢ fundamental para que a promog¢do da satde ndo seja confundida com o
abandono terapéutico (Moreira et al., 2025; Trainoti et al., 2022). A sensibilizagdo continua das

equipes e o suporte psicologico aos profissionais sao pilares para a sustentabilidade do cuidar.

Em sintese, a promogao da satde e o desenvolvimento infantil na oncologia pediatrica
exigem agdes coordenadas que valorizem o brincar, a comunicacdo e a prote¢do legal. A
assisténcia multiprofissional, ao integrar o suporte emocional ao rigor técnico, assegura o bem-
estar e a dignidade da crianga em todas as fases do adoecimento. O cuidado integral €, acima

de tudo, um compromisso ético com a qualidade de vida e a esséncia humana.
4 - CONSIDERACOES FINAIS

Os achados desta revisdo permitiram responder a questdo norteadora ao evidenciar que
a promocao da satide e do desenvolvimento infantil na oncologia pediatrica ¢ favorecida
principalmente pela atuagdo multiprofissional, pela inser¢ao precoce dos cuidados paliativos,

pelo brincar terapéutico, pela comunicacdo efetiva com a familia, pelo uso do Projeto
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Terapéutico Singular, pelas terapias complementares e pela garantia dos direitos da crianca e
de seus familiares. Essas estratégias contribuem para minimizar os impactos do tratamento
oncologico, preservar o desenvolvimento infantil e promover uma assisténcia mais

humanizada, integral e centrada na crianga.

Os resultados reforgam a importancia da incorporagdo dessas estratégias na pratica
assistencial, podendo subsidiar profissionais e gestores na qualifica¢cdo do cuidado, além de
contribuir para o fortalecimento das evidéncias cientificas sobre promog¢do da satde na
oncologia pediatrica. Como limitagao desta revisdo, destaca-se a inclusao de estudos publicados
apenas nos ultimos cinco anos e a utilizacdo de bases de dados especificas, o que pode ter

restringido a identificacdo de outras evidéncias relevantes sobre o tema.

Por fim, recomenda-se o desenvolvimento de estudos primarios e de pesquisas com
diferentes delineamentos metodologicos que avaliem a efetividade dessas estratégias em
distintos cenarios de cuidado, especialmente no contexto brasileiro, contribuindo para o
aperfeicoamento das praticas assistenciais e para a formulacao de politicas publicas voltadas a

promocao da saude e ao desenvolvimento infantil de criangas com cancer.
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