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RESUMO
As intervenções de enfermagem, voltadas às crianças em tratamento oncológico, ba-
seiam-se muitas vezes na utilização de intervenções terapêuticas complementares. 
O cuidado de enfermagem, sistematizado, guia o enfermeiro no cuidado seguro, e 
determinam o que o enfermeiro deve planejar, para alcance dos resultados. Objetivo: 
Identificar evidências na literatura quanto às ferramentas e intervenções de enferma-
gem para o cuidado da criança em tratamento oncológico. Metodologia: Trata-se de 
uma Revisão Integrativa. A busca por publicações foi realizada nas bases de dados 
LILACS, SciELO e BDENF, feitas nos meses de março e abril de 2023. Resultados: 
Foram identificados 104 artigos, após a triagem, obtivemos a amostra final de 12 
estudos. Discussão: As sínteses dos estudos nos permitem evidenciar que, os artigos 
encontrados tratam das diferentes intervenções e ferramentas, sejam elas diretas ou 
indiretas, em que o enfermeiro atua, durante os cuidados realizados com o paciente 
pediátrico em situação de tratamento oncológico, e que auxilia no seu bem estar e 
torne o tratamento mais eficaz. Entre as intervenções e ferramentas, encontramos, o 
suporte social, rodas de conversas, a musicoterapia, as abordagens lúdicas, a mas-
sagem, a inserção da espiritualidade, a flexibilização de condutas, exercícios físicos, 
entre outros cuidados. Conclusão: A hipótese deste estudo foi confirmada. As inter-
venções de enfermagem são cruciais na gestão dos aspectos clínicos até o suporte 
emocional, em que os profissionais de enfermagem desempenham um papel vital na 
melhoria da qualidade de vida dessas crianças, que estende-se a sua família. 

Palavras-chave: Oncologia. Cuidados Paliativos. Enfermagem Pediátrica. Cui-
dados de Enfermagem. Cuidados da Criança.

ABSTRACT

Nursing interventions aimed at children undergoing cancer treatment are often 
based on the use of complementary therapeutic interventions. Systematized nur-
sing care guides the nurse in safe care, and determines what the nurse must plan 
to achieve results. Objective: To identify evidence in the literature regarding nur-
sing tools and interventions for the care of children undergoing cancer treatment. 
Methodology: This is an Integrative Review. The search for publications was carried 
out in the LILACS, SciELO and BDENF databases, carried out in March and April 
2023. Results: 104 articles were identified, after screening, we obtained the final 
sample of 12 studies. Discussion: The syntheses of the studies allow us to demons-
trate that the articles found deal with the different interventions and tools, whether 
direct or indirect, in which the nurse acts, during the care provided to pediatric 
patients undergoing oncological treatment, and which helps your well-being and 
make treatment more effective. Among the interventions and tools, we find social 
support, conversation circles, music therapy, playful approaches, massage, the 
insertion of spirituality, flexibility in conduct, physical exercises, among other care 
measures. Conclusion: The hypothesis of this study was confirmed. Nursing inter-
ventions are crucial in managing clinical aspects to emotional support, in which 
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nursing professionals play a vital role in improving the quality of life of these chil-
dren, which extends to their families.

Keywords: Oncology. Palliative care. Pediatric Nursing. Nursing care. Child Care.
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INTRODUÇÃO

Conforme definido pelo Instituto Nacional de Câncer (INCA), câncer é um 
nome dado a um grupo de doenças que tem como principal característica em 
comum o crescimento desordenado, agressivo e incontrolável de células, que se 
agrupam formando os tumores, e podem se diferenciar de acordo com o local 
de origem, velocidade de multiplicação e capacidade de invasão dos tecidos e 
órgãos próximos ou distantes (INCA, 2022).

Cumpre destacar que o câncer é a segunda maior causa de morte no mun-
do, responsável por 9,6 milhões de mortes em 2018. As regiões demográficas 
mais frequentes são os países de baixa renda devido ao baixo acesso ao sistema 
de saúde, com apenas 26% deles possuindo serviço de tratamento público dispo-
nível, acabam por abranger 70% dos óbitos por câncer. Sendo um agravante es-
tes países não possuírem dados suficientes necessários para uma conduta correta 
com o câncer (OPAS, 2020). 

No Brasil é esperado que ocorram cerca de 704 mil novos casos de câncer 
entre 2023 e 2025, 483 mil se excluídos o câncer de pele não melanoma. Entre 
eles, o câncer infantojuvenil (0 a 19 anos), correspondendo em torno de 7.930 
casos, sendo 4.230 casos no sexo masculino e 3.700 casos no sexo feminino, os 
tipos principais são leucemias, tumores do SNC e linfomas (INCA, 2022).

Como fenômeno de interesse nesse estudo, o câncer infantil, não está atre-
lado a fatores de risco ambientais e sim a diversas origens histológicas com dife-
rentes comportamentos clínicos (SILVA E SOUSA, 2019).

É importante ressaltar o progresso do tratamento do câncer na infância e 
adolescência nos últimos anos, que teve uma melhora significativa, hoje, em tor-
no de 80% dos acometidos podem obter a cura, se descobertos e tratados preco-
cemente em centros especializados. Porém, ainda é considerado a maior causa 
de morte infantojuvenil no mundo (INCA, 2022).

E o cuidado de enfermagem, sistematizado pelo processo de enfermagem, 
ferramenta metodológica, guia o enfermeiro no cuidado seguro ao paciente, pe-
las etapas, interdependentes, cíclicas e recorrentes que determinam o que o en-
fermeiro deve planejar frente as respostas clínicas do paciente, implementar e 
prescrever para alcance de resultados, podendo avaliar com qualidade se efetivo 
ou não o cuidado (COFEN, 2021). Neste contexto do estudo, as intervenções, 
quarta etapa do processo de enfermagem, nos chama peculiar atenção na crian-
ça com câncer (ZANARDO; ZANARDO; KAEFER, 2011).

Entende-se por intervenções de enfermagem os diferentes tipos de tratamen-
tos implementados pelo enfermeiro com base em sua expertise clínica e julga-
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mento, com intuito de melhorar os resultados do paciente. As intervenções de en-
fermagem abrangem tanto a assistência direta quanto a indireta, visando atender 
indivíduos, famílias e comunidades, em tratamentos iniciados pelo enfermeiro, 
médico ou outros profissionais da saúde. A assistência direta consiste em intera-
ções diretas com o paciente, englobando ações fisiológicas, psicossociais, manu-
ais e de apoio e aconselhamento. Já a assistência indireta é realizada de forma 
remota, priorizando o bem estar do paciente ou grupo de pacientes, através do 
gerenciamento do ambiente de cuidado e da colaboração multidisciplinar. Essas 
ações indiretas complementam e aprimoram a efetividade das intervenções dire-
tas de cuidado (BULECHECK, 2016).

As intervenções de enfermagem, voltadas às crianças em tratamento onco-
lógico, baseiam-se muitas vezes na utilização de intervenções terapêuticas com-
plementares, que são métodos que não substituem os tratamentos convencionais, 
e podem se classificar em métodos físicos, cognitivos e mecânicos. Desta forma, 
inquieta-nos quais as possíveis ferramentas e intervenções existem na literatura 
para garantia desse suporte à criança oncológica, uma vez que a massagem 
utilizada como uma das estratégias de enfermagem para o controle da dor e 
ansiedade, intervenções lúdicas como leitura de histórias, jogos eletrônicos e ví-
deos educativos com o objetivo de amenizar a ansiedade e o uso da sedação, 
utilização de brinquedos terapêuticos como forma de interação e comunicação 
do enfermeiro com a criança, pois possibilita que ele entre no mundo da criança, 
facilitando assim que procedimentos invasivos e dolorosos possam ser melhor 
compreendido pela criança, proporcionando desta forma um cuidado humaniza-
do. (SILVA e SOUSA; SILVA; PAIVA, 2018) 

O interesse em explorar as possíveis ferramentas e/ou intervenções de enfer-
magem implementadas na criança oncológica, durante seu tratamento, foi sendo 
construído à medida que transcorria a disciplina de enfermagem oncológica e 
posteriormente fortalecido ao cursar a disciplina de enfermagem na saúde da 
criança e do adolescente. Explorar esse arcabouço de implementações e ferra-
mentas disponíveis para intervir no cuidado humanizado, do olhar para interven-
ções que aliviem o sofrimento do ser criança, de forma integral, e assim planejar 
e prover intervenções e atividades de cuidado evoca pressupostos teóricas funda-
mentais para ser um enfermeiro que intervirá com pensamento crítico e evidência 
científica, gerando a melhora na saúde da criança oncológica seja no hospital 
como em domicílio.

A oncologia pediátrica é uma área complexa e desafiadora da enfermagem, 
uma vez que envolve cuidados multidisciplinares e específicos para as necessida-
des das crianças (SILVA et al., 2021)

 Neste sentido, torna-se essencial compreender quais são as melhores prá-
ticas e abordagens de cuidado para promover o bem-estar físico, emocional e 
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social desses pacientes. Além disso, a pesquisa sobre intervenções e ferramentas 
para o cuidado de enfermagem poderá revelar lacunas de conhecimento nesta 
área, que ainda precisam ser exploradas, contribuindo assim para a expansão 
do conhecimento científico e de novas abordagens de cuidados oncológicos na 
criança.

Essas descobertas também podem servir como base para desenvolvimento 
de programas de educação e capacitação para os profissionais de enfermagem, 
garantindo uma prática baseada em evidências e um atendimento de qualidade 
aos pacientes pediátricos em tratamento oncológico, fato esse que contribuiu em 
despertar para realização deste estudo, trazendo a seguinte questão norteadora : 
“Quais as ferramentas e/ou intervenções de enfermagem evidenciadas na litera-
tura, guiam para o cuidado seguro centrado na criança em tratamento oncológi-
co domiciliar e hospitalar?”

Deu-se como objetivo do estudo, identificar evidências na literatura quanto 
às ferramentas e intervenções de enfermagem para o cuidado da criança em tra-
tamento oncológico domiciliar e hospitalar.

MÉTODO

O presente estudo se trata de uma Revisão Integrativa, método na qual bus-
ca-se resumir a literatura teórica para fornecer uma compreensão ampla de um 
dado fenômeno (WHITTEMORE; KNAFL, 2005). Deste modo, a RI é considerada 
um instrumento capaz de construir ciência de enfermagem, transformando pes-
quisas em instrumentos para conhecimento. 

Por ser uma pesquisa não clínica, utilizou-se a estratégia PICo (paciente ou 
população, conceito, contexto) para a formulação da questão norteadora. Onde:

P é criança 

I é intervenções de enfermagem

Co é o tratamento oncológico domiciliar e hospitalar

A busca eletrônica por publicações foi realizada nas seguintes bases de da-
dos: LILACS, SciELO e BDENF, sendo feitas nos meses de março e abril de 2023, 
utilizando-se descritores conforme a linguagem de cada base de dados (DeCS), 
tais quais eram: “Diagnóstico de Enfermagem”; “Oncologia”; “Cuidados Paliati-
vos”; “Enfermagem Pediátrica”; “Cuidados de Enfermagem”; “Processo de Enfer-
magem”; “Cuidados da Criança”. Para realizar combinações entre os descritores 
foi utilizado o operador booleano “AND”.
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Como critérios de inclusão para seleção dos dados foram estabelecidos: es-
tudos primários, teses e dissertações, publicadas na íntegra no idioma português, 
entre o período de 2019 a 2023 que respondessem à questão norteadora do 
estudo. Para exclusão de artigos, foram utilizados os seguintes critérios: artigos de 
acesso restrito, resumos, cartas, editoriais, artigos duplicados e no idioma inglês.

Após a identificação a avaliação dos estudos incluídos na revisão integrativa; 
mediante seleção dos artigos de acordo com os critérios de inclusão previamente 
definidos. Todos os estudos identificados por meio da estratégia de busca foram 
inicialmente avaliados por meio da análise dos títulos e resumos. Nos casos em 
que os títulos e os resumos não se mostraram suficientes para definir a seleção 
inicial, foi realizada a leitura na íntegra da publicação. A seleção dos artigos foi 
feita pelos orientandos e orientadora, de forma independente.

Elaborou-se um instrumento confeccionado pelos autores com a finalidade 
de extrair e analisar os dados dos estudos incluídos, sendo composto dos seguin-
tes itens: número, referência, base de dados, ano de publicação, diagnóstico de 
enfermagem, intervenção de enfermagem, objetivos, delineamento do estudo, 
população/amostra do estudo/cenário, resultados/implicações para a prática clí-
nica da enfermagem.

Em seguida foi realizada a interpretação dos achados de cada artigo elegí-
vel. Ao fim, realizou-se a apresentação do quadro síntese. A revisão integrativa 
deve incluir informações suficientes que permitam ao leitor avaliar a pertinência 
dos procedimentos empregados na elaboração da revisão, os aspectos relativos 
ao tópico abordado e o detalhamento dos estudos incluído

RESULTADOS E DISCUSSÕES

Foram identificados ao todo 104 artigos nas bases de dados selecionadas. 
Sendo 66 estudos na base de dados LILACS, 12 SciELO, 26 BDENF, destes, 45 
foram excluídos por duplicidade, 41 não descreveram sobre as ferramentas e 
intervenções de enfermagem utilizadas durante o tratamento da criança com cân-
cer, 1 sendo apenas resumo disponível e 5 disponíveis somente em outra língua, 
totalizando 92 artigos excluídos. A amostra final foi de 12 estudos em artigos 
evidenciados.

Caracterizando os estudos incluídos na análise de revisão integrativa, ob-
tiveram-se os seguintes dados: dos 12 artigos (100%) selecionados, 7 artigos 
(58,35%) foram extraídos da base de dados LILACS. Na base de dados SciELO 
os artigos elegíveis totalizaram 3, correspondendo a 25%. Os artigos extraídos 
da base de dados BDENF, correspondem ao percentual restante de 16,65% dos 
artigos encontrados. Desses 12 artigos, 100% foram publicados no período de 
2019 a 2023.
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	 Respondendo a pergunta de pesquisa, as sínteses dos estudos nos permite 
evidenciar que, os artigos encontrados tratam das diferentes intervenções e ferra-
mentas, sejam elas diretas ou indiretas, em que o enfermeiro atua em hospital ou 
domicílio durante os cuidados realizados com o paciente pediátrico em situação 
de tratamento para o câncer, e que auxilia no seu bem estar e torne o tratamento 
mais eficaz. Entre as intervenções e ferramentas, encontramos, o suporte social, 
rodas de conversas, a musicoterapia, as abordagens lúdicas, a massagem, a 
inserção da espiritualidade, a flexibilização de condutas, exercícios físicos, entre 
outros cuidados que detalharemos a seguir.

	 Lima et al. (2022), aponta em seu estudo que o profissional de saúde é 
visto como referência quando se trata de suporte, para as famílias que vivem em 
uma situação delicada com o filho, como o tratamento de câncer, nos quesitos in-
formativos, espirituais, emocionais, materiais, e principalmente no cuidado para 
com a criança. 

	 Ainda neste estudo, tomando como foco principal o suporte social, viu-se 
que a família percebe o apoio do profissional de saúde ao conversarem sobre a 
saúde da criança e o tratamento, as famílias também evidenciaram a necessidade 
da transparência do profissional nessa questão. Rodas de conversas, criadas pe-
las equipes de saúde são também uma ferramenta de apoio à família, pois per-
mite que os familiares conheçam a situação do outro e desenvolvam seus próprios 
mecanismos de enfrentamento frente às adversidades. (LIMA et al., 2022)

	 Já na pesquisa de Franco et al. (2021), é abordado em especial o cuidado 
paliativo, que tem por finalidade melhorar a qualidade de vida do paciente e 
familiares, quando a doença ameaça a vida, e os benefícios do uso das interven-
ções não-farmacológicos, para principalmente controle de alguns sintomas espe-
cíficos como a fadiga, onde exercícios acompanhados de lazer e acupuntura são 
bem vindos, e na dor, o uso de massagem terapêutica e imagem guiada. Além de 
ambas atividades reduzirem o estresse.

	 Ainda no contexto dos cuidados paliativos, Silva et al. (2021), em seu es-
tudo, visualizou igualmente, que os profissionais destacam como importante o 
cuidado integral, centrado na criança adolescente e família, a promoção do con-
forto, trabalhando no alívio da dor e sofrimento de tais, promovendo a qualidade 
de vida, no auxílio do enfrentamento da doença.

	 A dor na oncologia pediátrica é algo muito complexo, e na sua abordagem 
são citados cuidados desde de administração de analgésicos e/ou opióides, até 
a sedação paliativa, quando não se consegue o controle desse sintoma, além 
destes, o uso de intervenções não-farmacológicas, como uso de compressa, posi-
cionamento no leito, oferta de privacidade, comunicação e suporte emocional, e 
não obstante, a importância de evitar procedimentos invasivos e realizar cuidados 
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individualizados, respeitando a autonomia do paciente (SILVA et al., 2021).  

	 A espiritualidade também é muito utilizada e respeitada pelos enfermeiros 
(SANTOS et al., 2020). O que também é visto no estudo de Silva et al. (2021), 
onde ressalta-se os benefícios da inserção da espiritualidade no cuidado, que aju-
da os pacientes a resistirem às pressões e aos desconfortos físicos e psicológicos.

	 Se tratando da vivência do tratamento oncológico na criança, principalmen-
te quando se encontra em cuidados paliativos, se faz necessário frequentemente 
a flexibilização de condutas e a intermediação do enfermeiro neste processo, al-
guns exemplos foram dados, como, verificar com a nutricionista a possibilidade 
de comer um alimento de desejo, caso haja condições, autorizar visita de uma 
pessoa amada fora do horário que more longe e chegue atrasado, estender os 
horários com a família, passar para a equipe médica o que devem se atentar com 
o paciente que tem uma demanda maior (SILVA et al., 2021).

	 Destacando a musicoterapia, Franco et al. (2021), procedeu a coleta de da-
dos em um hospital pediátrico referência em tratamento oncológico, analisando 
como o paciente se sentia antes e após ouvir a música, e concluiu que as crianças 
compreendem o processo de hospitalização com sentimentos negativos, e após a 
musicoterapia, os pacientes relataram que a música ajuda-os a esquecer o que 
estão passando e não desistir da vida, fazendo com que se lembrem de casa e 
dos familiares, sintam-se livres, permitindo o alívio da dor, e o bem-estar mesmo 
diante das tristezas.

	 A musicoterapia pode ser implementada para auxiliar no diagnóstico e tra-
tamento da doença, permitindo a revelação das sensações, sejam elas boas ou 
ruins, e que ajudam o profissional de saúde a entenderem as reais necessidades 
da criança, de modo que possa planejar uma assistência individualizada e dire-
cionada (FRANCO et al., 2021). 

	 No que tange aos seus benefícios, a musicoterapia é considerada um re-
curso para a diminuição da dor, dos níveis pressóricos, da frequência cardíaca e 
respiratória, dos sintomas depressivos e do consumo de ansiolíticos, sendo uma 
terapia eficiente, não-invasiva, indolor e com poucos efeitos secundários. Em pa-
cientes vulneráveis, como no caso de pacientes com câncer, a música diminui o 
desequilíbrio diante da hospitalização e das mudanças impostas pelo novo am-
biente e rotinas. Quando a música é escutada, os indivíduos chegam a um relaxa-
mento corporal total, aliviando a dor, de forma semelhante ao que acontece com 
o analgésico sintético (Franco et al.,2021).

	 Lopes et al. (2020), também cita outra terapia não-farmacológica em seu 
estudo, que foi composto por crianças entre 6 e 12 anos, sobre as abordagens lú-
dicas, como brincar, pintar, cantar e dançar, que são importantes por poder levar 
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a criança a encontrar um motivo para sorrir.

	 Em seu estudo Lopes et al. (2020), verificou que para as crianças as brinca-
deiras durante o tratamento são consideradas importantes para que o momento 
não seja feito apenas por seriedade e ociosidade, ela vivencia o sentimento de 
liberdade, os sentimentos expressados ao brincar são a alegria e a felicidade, po-
dendo proporcionar momentaneamente o esquecimento dos eventos associados 
à doença. 

	 Todavia, é importante ressaltar que, apesar dos momentos de alegria que o 
ato de brincar traz, algumas crianças têm o medo de que realizar essas atividades 
piore o seu estado atual da doença, sendo compreensível que a doença traga 
sentimentos de ansiedade e medo, principalmente da dor (LOPES et al., 2020). 

	 Ademais, é imprescindível que profissionais de saúde envolvidos nos cuida-
dos reconheçam o potencial das abordagens lúdicas para desmistificar a ideia de 
que o tratamento oncológico é apenas um período de sofrimento e dor e pode, 
inclusive, ser utilizada como recurso para preparar a criança para se submeter a 
procedimentos como biópsia, punção venosa, sondagem, dentre outros, que não 
faziam parte do universo da criança antes do diagnóstico (LOPES et al., 2020).

Semelhantemente, pesquisas têm demonstrado que a massagem pode ser 
uma estratégia eficaz de enfermagem no controle da dor e ansiedade em crian-
ças submetidas a tratamento oncológico. Esses estudos sugerem que a aplicação 
de massagens em dias alternados, antes de procedimentos dolorosos, pode re-
sultar em redução imediata da dor e além disso (SILVA E SOUSA et. al., 2018).

A massagem é uma técnica terapêutica que envolve a aplicação de sequên-
cias de golpes e manipulação dos tecidos do corpo. Ela promove o aumento da 
circulação linfática e do fluxo sanguíneo, aliviando a dor, facilitando a atividade 
muscular e proporcionando relaxamento. Além disso, a massagem também é ca-
paz de aliviar a ansiedade e tensão, trazendo uma sensação geral de bem-estar 
(SILVA E SOUSA et. al., 2018).

	 Evidencia-se a enfermagem como uma das profissões mais atuantes quan-
do o assunto é cuidados paliativos, já que assistem diretamente o paciente, dando 
apoio aos familiares, evidenciando que os profissionais criam vínculo com a crian-
ça, que favorecem o cuidado, mas também podem ser geradores de sofrimento 
emocional, com incertezas, medo e angústia, diante da proximidade da morte, 
onde vê-se a necessidade do suporte psicológico também a estes profissionais, 
assim como a educação continuada para o preparo a estas situações (SANTOS et 
al., 2020; SILVA et al., 2021). 

	 E também, vemos a necessidade da realização das práticas assistenciais bá-
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sicas, tais como mudança de decúbito, higiene, monitoramento dos sinais vitais, 
comunicação, apoio à família, massagem de conforto, curativos, para promoção 
do bem-estar (SANTOS et al., 2020).

	 Um estudo específico, realizado por De Bortoli et al. (2019), enfatizou o uso 
do Cateter Central de Inserção Periférica (CCIP) em crianças e adolescentes em 
tratamento oncológico, e seus benefícios, como, a possibilidade de ser inserido 
na enfermaria, acesso venoso duradouro e menor custo em comparação a outros 
cateteres e baixas taxas de complicações, como comparado ao cateter central de 
curta permanência. Viu-se então, que o CCIP é uma opção segura e confiável 
para a terapia endovenosa nesta população, mostrando-se mais uma ferramenta 
a ser inserida nos cuidados específicos da criança.

	 Tenório (2019), fez uma busca interessante em seu estudo, na qual se deu a 
realização de um instrumento que auxiliasse na transição da alta hospitalar para 
o cuidado domiciliar, finalizando em uma cartilha educacional com um roteiro de 
cuidados sistematizado à criança com Leucemia Linfoide Aguda (LLA), elaborado 
com base nos resultados que obteve na literatura, verificando a associação entre 
os diagnósticos de enfermagem mais frequentes neste caso, e as ações e interven-
ções a serem aplicadas em cada um.

	 Desse modo, vê-se que o enfermeiro também possui papel fundamental 
nessa transição de cuidados hospitalar para o domiciliar, guiando a família de 
modo a atender as demandas da criança de forma adequada, usando como 
intervenção para essa necessidade os diferentes meios de comunicação, como 
neste caso usou-se a cartilha, para passar as orientações, embasadas cientifica-
mente, das atividades a se realizar para cada cuidado específico.

É comum que os pais se sintam sobrecarregados ao adquirir os conhecimen-
tos e habilidades necessários para cuidar de seus filhos em casa com segurança. 
Muitas vezes, eles relatam frustração devido à quantidade inconsistente de infor-
mações recebidas e a exaustão causada pelo processo de aprendizado. Isso pode 
criar condições para uma transição conturbada e estressante para o complexo 
papel de ser pai ou mãe. Logo o enfermeiro desempenha um papel central na 
coordenação do cuidado, com ênfase na educação da criança e da família e as-
sim ele se torna um elemento essencial nos cuidados e no suporte (MONTEIRO, 
2020).

Silva e Sousa et. al. (2018) enfatiza em suas pesquisas que as intervenções 
de exercício físico são altamente eficazes na redução dos níveis de fadiga em 
crianças e adolescentes com câncer. A prática regular de atividade física oferece 
uma série de benefícios à saúde e pode ajudar a prevenir o desenvolvimento de 
outras condições médicas. Além disso, o exercício físico pode aumentar a autoes-
tima, melhorar a aceitação social e promover uma sensação geral de bem-estar 
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das crianças. Especificamente para crianças em tratamento e pós-tratamento de 
câncer, a combinação de exercícios de força e aeróbicos têm mostrado resultados 
promissores na redução dos níveis de fadiga.

Neris e Nascimento (2021), cita que os enfermeiros da oncologia pediátrica 
são os primeiros a identificar que estes pacientes necessitam de cuidados espe-
cíficos, inclusive no período pós-tratamento, para que seja feito o rastreamento 
e tratamento dos efeitos tardios causados pelo tratamento de câncer, e assim, 
reduzir o risco de segundas neoplasias, quando possível. Estes cuidados devem 
incluir, além dos supracitados, a avaliação, apoio, gestão e fornecimento de in-
formações relacionadas às necessidades físicas, psicológicas, sociais e espirituais, 
o monitoramento, informação e promoção de comportamentos de vida saudáveis 
e prevenção de doenças, e a coordenação de cuidados entre os provedores para 
comunicar as necessidades gerais de saúde.

Neri e Nascimento (2021) sublinham que o Enfermeiro é um profissional 
apto a implementar os cuidados necessários para a sobrevivência ao câncer in-
fantojuvenil, dado que no gerenciamento dos efeitos relacionados ao câncer e ao 
tratamento desta doença se enquadram no escopo da prática de enfermagem, 
independentemente do cenário, ainda que direcionados ao enfermeiro especia-
lizado em oncologia pediátrica, suscita reflexões para mudanças no âmbito de 
atuação geral da enfermagem. 

Tais evidências apontam para o fato de que é necessário, na área de ensino 
da enfermagem, é fundamental conscientizar os estudantes e profissionais so-
bre a importância da documentação do Processo de Enfermagem. Além de ser 
uma exigência do Conselho Federal de Enfermagem (COFEN), existem evidências 
científicas que comprovam sua eficácia na melhoria da qualidade da assistência 
de enfermagem. Portanto, é essencial promover essa conscientização, a fim de 
garantir uma prática profissional de enfermagem adequada e proporcionar cui-
dados de qualidade aos pacientes (SILVA e SOUSA, 2019).

Em contrapartida, outra barreira notória é a desigualdade da distribuição da 
atenção à saúde no Brasil, visto que os grandes centros especializados se encon-
tram na região Sul e Sudeste do Brasil, o que dificulta o acesso a profissionais e 
tecnologia especializada à cerca de 83 milhões de pessoas. Apesar das muitas 
ferramentas e intervenções encontradas neste estudo, é fato que para atender 
às necessidades únicas e complexas da crescente destas crianças é um desafio 
que somente poderá ser enfrentado com um modelo de atenção e de cuidados 
de sobrevivência equitativo e acessível à essa população (NERIS; NASCIMENTO, 
2021).  

CONSIDERAÇÕES FINAIS
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	 Ao explorar a importância das intervenções e ferramentas no cuidado de 
crianças em tratamento oncológico, concluímos que a enfermagem desempenha 
papel fundamental no suporte e coordenação dos cuidados. 

	 Tais intervenções e ferramentas que encontramos foram, a avaliação regu-
lar da condição da criança, monitoramento dos sinais vitais e administração de 
medicamentos, inclusão na rotina ferramentas não-farmacológicas, como, musi-
coterapia, abordagens lúdicas, massagem, inserção da espiritualidade, flexibili-
zação de condutas e exercícios físicos. Não excluindo a educação em saúde sobre 
o diagnóstico e tratamento.

	 Afirmamos, ao desenvolver este trabalho, que as intervenções colaboram 
para o alívio dos sintomas físicos e psicoemocionais. 

	 Acarretamos, como implicações para a prática profissional, o dever da atu-
alização dos profissionais de enfermagem. Também, a consideração das necessi-
dades individuais da criança, para diminuir as experiências ruins relacionadas a 
seu tratamento. E ainda, a colaboração com outros membros da equipe multidis-
ciplinar.

	 Como limitação do estudo, consideramos que existem poucos estudos dis-
poníveis em português, em tais bases de dados, que sejam gratuitos e abordem o 
tema. Além disso, o tamanho amostral dos estudos foi reduzido. Outra limitação 
que encontramos, é a diversidade dos contextos e das características das crianças 
incluídas nos estudos. 

	 Sugerimos que novas pesquisas e estudos sejam desenvolvidos. 
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